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RESUMO

Introducgado: A experiéncia do cancer, especialmente para as mulheres, traz consigo
a necessidade de ressignificar aspectos relacionados as marcantes mudangas na
aparéncia corporal devido aos tratamentos do cancer de mama. Durante o processo
terapéutico, principalmente apdés a mastectomia, a mulher pode vivenciar
sentimentos de perda e luto em relagdo a sua imagem anterior. Essas mudangas
podem afetar profundamente a autoestima e a percepcdo de si mesmas, pois a
imagem corporal transcende a estética, estando diretamente relacionada ao bem
estar psicologico. Objetivo: Analisar o conceito de imagem corporal conturbada em
mulheres com cancer de mama. Metodologia: Para esta pesquisa utilizou-se a
metodologia da analise de conceito, segundo Walker e Avant (2011), que consiste
em oito etapas, sédo elas: 1) Selecionar o conceito, 2) Determinar o objetivo da
analise, 3) Identificar o uso do conceito, 4) Determinar os atributos definidores, 5)
Identificar os casos modelos, 6) Identificar casos adicionais, 7) Identificar
antecedentes e consequentes e 8) Determinar os referenciais empiricos.
Resultados: O estudo da imagem corporal conturbada em mulheres com cancer de
mama possibilitou um conhecimento amplo a respeito do conceito e de seus
elementos. Identificaram-se através da revisdo integrativa da literatura os atributos,
antecedentes e consequentes relacionados ao conceito em estudo. Com base na
analise do conceito realizada nos 55 artigos advindos da revisao integrativa, foram
identificados os 7 atributos, 11 antecedentes e 7 consequentes para o diagndstico da
imagem corporal conturbada em mulheres com cancer de mama. Conclusao: A
analise desse diagnostico de enfermagem proporcionou uma visao critica a respeito
da tematica, possibilitando a constru¢do de uma nova definigdo para a imagem
corporal conturbada, além de uma comparagcdo entre os antecedentes e
consequentes ja existentes na taxonomia da NANDA-I. Sugere-se que, a partir da
construcao desses referenciais, futuros estudos aprofundem a compreensao sobre
os fatores que influenciam a imagem corporal conturbada em mulheres com cancer
de mama, permitindo o desenvolvimento de intervencbes mais eficazes para a
melhoria da autoestima e do bem-estar psicoldgico dessas pacientes. Além disso, a
investigacdo das interagdes entre os antecedentes e consequentes pode fornecer
subsidios para a construgdo de um modelo tedrico mais robusto sobre o tema.

Palavras- chave: Cancer de mama; Mastectomia; Autoimagem; Mulheres;
Enfermagem; Diagndstico de Enfermagem.



ABSTRACT

Introduction: The experience of cancer, especially for women, carries with it the
need to redefine aspects related to the significant changes in physical appearance
due to breast cancer treatments. During the therapeutic process, particularly after a
mastectomy, a woman may experience feelings of loss and mourning regarding her
previous image. These changes can deeply affect self-esteem and self-perception,
as body image goes beyond aesthetics, being directly related to psychological
well-being. Objective: To analyze the concept of disturbed body image in women
with breast cancer. Methodology: This research used the concept analysis
methodology, according to Walker and Avant (2011), which consists of eight steps: 1)
Select the concept, 2) Determine the purpose of the analysis, 3) Identify the use of
the concept, 4) Determine the defining attributes, 5) Identify model cases, 6) Identify
additional cases, 7) ldentify antecedents and consequences, and 8) Determine
empirical referents. Results: The study of disturbed body image in women with
breast cancer provided comprehensive knowledge about the concept and its
elements. Through the integrative literature review, the attributes, antecedents, and
consequences related to the concept under study were identified. Based on the
concept analysis conducted on 55 articles from the integrative review, 7 attributes, 11
antecedents, and 7 consequences were identified for diagnosing disturbed body
image in women with breast cancer. Conclusion: The analysis of this nursing
diagnosis provided a critical insight into the topic, enabling the construction of a new
definition for disturbed body image, as well as a comparison between the
antecedents and consequences already existing in the NANDA-I taxonomy.lt is
suggested that, based on the construction of these reference points, future studies
deepen the understanding of the factors that influence disturbed body image in
women with breast cancer, enabling the development of more effective interventions
to improve the self-esteem and psychological well-being of these patients.
Additionally, investigating the interactions between antecedents and consequences
may provide insights for the development of a more robust theoretical model on the
subject.

Keywords: Mastectomy; Women; Breast Neoplasms; Self Concept.



LISTA DE ILUSTRAGOES

Quadro 1- Descricdo das estratégias de buscas realizadas nas bases de dados e o

numero de artigos identificados. Recife- PE, 2025............ccoiiiiiiiiiiiis 21
Figura 1- Fluxograma do processo de selegao e exclusao das publicagbes com base
no diagrama do PRISMA. Recife- PE, 2025........ ..o 25
Quadro 2- Distribuicdo e percentual dos artigos conforme idioma, ano de publicagao,
abrangéncia e nivel de evidéncia. Recife-PE,
202D 26

Quadro 3- Distribuicdo dos artigos incluidos na reviséo integrativa, segundo autor,
titulo, ano de publicacao e periddicos.Recife- PE, 2025............ccooiiiiiiiiiiin. .. 27

Quadro 4- Correlacdo entre os atributos definidores identificados na revisao
integrativa e componentes do diagnostico de enfermagem imagem corporal
conturbada segundo a NANDA-I, edigdo de 2024-2026.............ccccovvviieiieinninnnnnn. 38

Quadro 5- Distribuicdo dos antecedentes da imagem corporal conturbada nos
estudos da Rl segundo frequéncia absoluta e relativa. Recife-2025..................... 41

Quadro 6- Distribuicdo dos consequentes da imagem corporal conturbada nos

estudos da RI segundo frequéncia absoluta e relativa.
RECITE-2025. ... e 42
Quadro 7- Tabela de equivaléncia dos antecedentes. Recife- 2025...................... 43
Quadro 8- Tabela de equivaléncia dos consequentes. Recife- 2025..................... 43

Quadro 9- Sintese dos atributos, antecedentes e consequentes do conceito imagem
corporal conturbada. Recife- PE, 2025.........ccooiiiii 44

Figura 2- Alteragdes mais comuns que o cancer de mama na imagem corporal da
mulher. Recife- PE, 2025, ... e 57



SUMARIO

AUANTRODUGAO. ...t e e e et eeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeeeeeeeeaneeaneeeens 11
2. FUNDAMENTAGAO TEORICA........veeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeesreearesaneeeneens 16
BLOBUETIVO.......eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseneseeeaneeaneeaseeanesaneneeanes 18
AMETODOLOGIA. ......eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeeeeeeeeaeeeeeenaneeanesenesneneeenes 19
4.1 TIPO DO ESTUDO. ..ot e, 19
4.2 ANALISE DE CONCEITO. ... ov. et 19
4.3 ASPECTOS ETICOS. ...t 24
5. RESULTADOS. ......eeeueeeeeeeeeeeeeseeeeeesaseseeeseesneeeseesneeaseeasesanesenesen 25
5.1 CARACTERIZAGAO DOS ESTUDOS........vveoeeeeeeeeeeeeeeeeeeeenn, 26

B. DISCUSSAD. .....c.eeeeeeeeeeeeeeeeeeereeeseeeeresaseeasesaneseeenesreeseesreeareees 46
7. CONCLUSAO. ... .eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee et eeeeeeeeeeeeeeeaneeneaneeanesaneneeeenees 60
REFERENCIAS. .....eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeseeeseeeseeeasesaseaseesaneeaseeaneseenes 62

2 o = 0] o3 =i U 4l



11

1. INTRODUGAO

O cancer de mama é uma neoplasia multifatorial e heterogénea, cujos fatores
de risco incluem predisposi¢coes hereditarias, influéncias ambientais, idade, estilo de
vida, alteragcbes enddcrinas e exposigdes a substancias carcinogénicas (Oliveira et
al., 2019). De acordo com a Organizagdo Pan-Americana de Saude (OPAS), o
cancer de mama é a segunda neoplasia mais incidente em todo o mundo, com 2,3
milhdes de casos, sendo a principal causa de morte por cancer entre as mulheres
brasileiras. As altas taxas de mortalidade sado atribuidas ao diagndstico tardio da
doenga, que frequentemente impede um progndstico favoravel (INCA, 2022).

Além disso, segundo dados recentes da Organizagdo Mundial da Saude
(OMS, 2023), o cancer de mama continua sendo a neoplasia com maior numero de
novos casos diagnosticados globalmente, representando cerca de 11,7% de todos
os novos casos de cancer. No Brasil, o numero de novos casos de cancer de mama
em 2023 foi estimado em 66.280, o que reforca a necessidade de politicas de
rastreamento e diagndstico precoce para reduzir a mortalidade (INCA, 2023).

No Brasil, o cancer de mama é a segunda neoplasia mais comum entre as
mulheres em todas as regides do pais, sendo superado apenas pelos tumores de
pele ndo melanoma. Para o ano de 2024, a estimativa é de 68.000 novos casos de
cancer de mama no Brasil, e a tendéncia € que esse numero continue a crescer nos
préximos anos, com projecdes indicando um aumento significativo até 2025 e
demais anos (INCA, 2024). De acordo com dados mundiais, a taxa de mortalidade
de cancer de mama é de 11,71 6bitos/100.000 mulheres, destacando a gravidade da
doenga mundialmente (INCA, 2021). A incidéncia de novos casos de céancer de
mama tende a aumentar nos proximos anos, tanto em paises desenvolvidos quanto
em paises em desenvolvimento, configurando-se como um problema de saude
publica global (INCA, 2022).

As modalidades terapéuticas para o tratamento do cancer de mama sao
determinadas de acordo com o tipo histolégico do tumor, sua localizagdo e
estadiamento. O tratamento pode ser local, através de cirurgia, ou sistémico,
utilizando quimioterapicos e hormonioterapias. Independentemente da abordagem
adotada, deve-se priorizar o bem estar do paciente visando a sua sobrevida (Maia;
Atty; Tomazelli, 2023).
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Uma das principais abordagens de tratamento consiste na remog¢ao do tumor,
com a extensdo da cirurgia variando conforme a area afetada. Em casos de maior
comprometimento do tecido, a mastectomia surge como a principal terapéutica
adotada, e é possivel realizar a reconstrucao mamaria (Lukasiewicz et al., 2021). A
mastectomia quando do tipo radical pode ser considerada pelas mulheres como
mutiladora, pode deixar sequelas limitantes e alterar a funcionalidade do membro
afetado, além de acarretar sofrimento de natureza fisica e psiquica, causando
também disturbios na imagem corporal da paciente.

Quando diagnosticadas com a neoplasia mamaria, as pacientes enfrentam
um contexto traumatico, repleto de incertezas sobre o tratamento e sua real eficacia.
Além das alteragdes fisicas, elas experimentam sofrimentos psicossociais, como
ansiedade, sintomas depressivos, estresse e medo. A desfiguragdo da mama e a
alteragdo na imagem corporal estdo entre os fatores mais temidos pelas mulheres
(Lopes; Camargo; Maia, 2020).

O processo de remogao mamaria torna-se traumatico desde o pré-operatério
até a retirada definitiva dos érgéaos, por isso, se faz necessario que a mulher receba
uma assisténcia integral e humanizada, atendendo a todas as suas demandas
biopsicossociais (Silva et al.,2020).

A experiéncia do cancer, especialmente para as mulheres, frequentemente
traz consigo a necessidade de ressignificar aspectos relacionados a mudangas
importantes na aparéncia do corpo, devido aos tratamentos do cancer de mama.
Essas mudancas podem afetar profundamente a autoestima e a percepcédo de si
mesmas, pois a imagem corporal vai muito além da estética, estando diretamente
relacionada ao bem estar psicologico (Wojtyna et al.2023).

Devido a este contexto, a falta de autoestima na mulher pode gerar um
impacto emocional significativo, podendo desencadear depressao, tristeza,
ansiedade, estresse e outros sentimentos de insatisfacdo, pois além de lidar com
alteragdes fisicas, surge a incerteza relacionada a eficacia do tratamento e a
possibilidade da morte (Wojtyna et al., 2023).

A mulher no processo de tratamento, principalmente apds a mastectomia,
tende a vivenciar sentimentos de perda e luto pela imagem anterior que tinha sobre
seu corpo. Com isso, a manifestacdo do medo da rejeicdo social e preocupacgdes
com a propria sexualidade sao fatores que causam estresses e interferem na saude
da mulher (Alves et al., 2023).
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Além das questbes emocionais, a alteracdo na autoimagem também pode
interferir de forma negativa na adesdo ao tratamento oncoldgico, afetando a
recuperacao e o bem estar do paciente. Este contexto esta diretamente associado
aos esteredtipos associados a imagem corporal feminina, onde sdo impostos a
mulher uma supervalorizagao e sexualizagdo do corpo (Mayrink Apar, et al. 2020).

A imagem corporal refere-se a maneira como a pessoa se percebe em
relagédo as suas particularidades e individualidades, sendo um componente essencial
da identidade pessoal (Alinejad et al., 2021). E sabido que essa autopercepcéo pode
ser alterada por diversos fatores relacionados ao processo saude- doencga e seus
determinantes. Quando a mulher é submetida a mastectomia, ela passa a se ver de
maneira diferente, necessitando de um processo de readaptagcdo diante da
desfiguracdo da mama (Silveira et al., 2020).

A forma como a sociedade acolhe o paciente oncolégico interfere no processo
de aceitacdo e na maneira como as mulheres com cancer de mama se percebem.
Lamentavelmente, no cotidiano as mulheres enfrentam muitos estigmas e
preconceitos sociais, principalmente as pacientes que tém alteracdes fisicas mais
visiveis devido ao tratamento mais agressivo. Diariamente enfrentam olhares de
piedade e afastamento social, fator este que interfere diretamente na autoconfianca
e recuperagao da mulher. (Freitas et al., 2022; Teixeira et al., 2023).

O disturbio na identidade e imagem pessoal da mulher também pode ser
afetado pela percepgao de papel alterado dentro da familia e da comunidade. Ao ser
diagnosticada com cancer de mama, as mulheres tém seus papéis alterados dentro
da familia. Onde antes a mulher era vista como cuidadora, a partir do diagnéstico, os
papéis se alteram, as circunstancias exigem que a paciente diminua suas
responsabilidades familiares para focar no tratamento e na recuperagédo. Estes
fatores desenvolvem sentimentos de culpa, inadequacao e até mesmo de inutilidade
(Wojtyna et al., 2023).

Levando em consideragao que alteragdo na imagem corporal € um aspecto
multidimensional, torna-se de imensa importancia que os profissionais de saude que
trabalham no manejo de pacientes oncoldgicos sejam treinados para promover uma
assisténcia humanizada e holistica, para que a paciente se sinta encorajada a
ressignificar a sua condicao (Freitas et al., 2022).

Entre uma das terapéuticas nado farmacolégicas que tem sido

significativamente associada a melhora da autoestima em mulheres com céancer de
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mama, estd a atividade fisica. A intensidade da atividade varia conforme a
individualidade de cada paciente. Os beneficios para a saude vao além do fisico,
sendo associado a melhora da qualidade de vida, bem estar, diminuicdo dos niveis
de ansiedade e melhora na autoestima (Leite et al., 2021).

A enfermagem assume um papel protagonista no cuidado, sendo responsavel
por promover acdes que visem a prevengao, promocido e qualidade de vida das
pacientes. Portanto, o profissional deve adotar medidas que auxiliem no
enfrentamento da doenca e consequentemente na diminuicdo do sofrimento. A
assisténcia de enfermagem deve atuar de maneira a promover a educagdo em
saude, levando em consideracao que a mulher precisa reconhecer o contexto em
que esta inserida, para que haja um melhor manejo clinico e maior autonomia
(Lecours et al., 2021a).

A taxonomia da NANDA-| oferece uma estrutura organizada para identificar e
categorizar diagnosticos de enfermagem (DE), como o diagnostico de imagem
corporal perturbada, que é particularmente relevante para mulheres que enfrentam
alteragbes em sua aparéncia devido ao cancer de mama e seus tratamentos, como a
mastectomia. Sendo o processo de enfermagem indispensavel para a avaliagao,
diagndstico, planejamento e implementacdo de cuidados especificos para as
pacientes, com énfase nas individualidades e necessidades de cada uma. A partir
desse diagnodstico, os enfermeiros podem planejar intervencdes direcionadas a
promocao da autoestima, apoio emocional e estratégias para ressignificagcdo da
imagem corporal, auxiliando na recuperacdo do bem-estar psicologico das
pacientes. Dessa forma, a utilizagdo da NANDA-I ndo apenas facilita a identificacao
precisa dos problemas de saude, mas também contribui para o cuidado holistico e
centrado na pessoa, com foco no bem-estar fisico e psicolégico das mulheres
afetadas pela doenca (Campo et al., 2021).

Apesar de a NANDA-I oferecer um diagnostico de Imagem Corporal
Conturbada, a taxonomia atual pode nado abordar de forma aprofundada as
experiéncias e as necessidades especificas desse publico em relacdo ao fendbmeno
em estudo, deixando de considerar o contexto emocional e social que agrava esse
diagnodstico em mulheres com céncer de mama relacionado aos antecedentes e
consequentes. Portanto, estudar esse diagnostico dentro desse contexto torna-se
essencial para preencher essa lacuna, permitindo que os enfermeiros adotem

praticas mais eficazes e sensiveis ao impacto emocional que as mulheres enfrentam
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(Silva et al., 2020).

Diante do exposto, a importancia desse estudo deve-se a necessidade de
avaliar na literatura os diferentes conceitos relacionados a imagem corporal
conturbada em mulheres com cancer de mama, considerando os impactos na
funcionalidade, autopercepcado e qualidade de vida das mulheres acometidas por
esta neoplasia. Este estudo norteara acdes a serem desenvolvidas pelo enfermeiro,
a fim de minimizar o sofrimento da mulher em relagdo a sua auto imagem,
tornando-a consciente e ativa no seu processo saude-doenca. Desse modo, avaliar
o conceito possibilitara o raciocinio diagnostico e a implementagao de intervengdes
de enfermagem, bem como a construgdo de definigbes operacionais padréo, a
identificacdo dos antecedentes, consequentes e os atributos relacionados ao
conceito em estudo (Lecours et al., 2021b).

Com o desenvolvimento deste estudo de analise de conceito, espera-se
contribuir para a identificagdo e ampliacdo dos fatores etiolégicos e caracteristicas
definidoras relacionados a imagem corporal conturbada de mulheres com cancer de
mama. Com isso, os resultados obtidos poderao atualizar a taxonomia da NANDA-I
e direcionar as agdes de saude dos enfermeiros que atuam nos contextos de

assisténcia a saude.
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2. FUNDAMENTAGAO TEORICA

A andlise de conceito consiste em um estudo descritivo, com abordagem
qualitativa que visa avaliar como o conceito € expresso, levando em consideragao a
manifestacdo do pensamento, por meio de experiéncias e conhecimentos exposto
no cotidiano por uma pessoa, grupo ou comunidade acerca de um determinado
fendbmeno e as formas no qual € manifesto nos diversos contextos (Walker; Avant,
2020).

A analise conceitual subsidia a pratica baseada em evidéncia, tendo como
finalidade a identificagdo dos atributos criticos, dos antecedentes e dos
consequentes relacionados ao conceito em estudo, para que através de uma analise
rigorosa obtenha-se a compreensdao acerca das definicbes operacionais
relacionadas ao fendbmeno (Walker; Avant, 2020)

Os conceitos sdo resultados de uma definigdo operacional, manifestos por
meio da linguagem, ideias e experiéncias, sendo fundamentais para a construgéo do
conhecimento pessoal ou de um determinado grupo a respeito do fendbmeno em
estudo e seus fatores determinantes. Através desta metodologia € possivel obter um
julgamento critico e compreender as diversas abordagens que envolvem a
compreensao do conceito (Souza, et al., 2021).

Através da andlise extensa da literatura busca-se avaliar as varias maneiras
que pessoas encontram para expressar sua forma de pensar acerca de um assunto
e sua aplicagdo, examinando como é abordado em diferentes contextos ao longo
dos anos e culturas (Souza et al.2021).

A analise de conceito fundamentada no modelo proposto segundo Walker e
Avant, trata-se de uma metodologia estruturada e sistematica que visa explorar e
compreender o significado de conceitos. Sendo possivel através da analise dos
diferentes atributos identificar as variadas maneiras e idéias que constituem o
conceito (Walker e Avant, 2019).

Ao utilizar esta metodologia tem-se por objetivo, analisar definicbes ja
existentes e por meio delas criar novas formas de pensar, sem que haja modificagao
das defini¢cdes ja estabelecidas nas literaturas. Através desta abordagem é possivel
atualizar e desenvolver avangos significativos que complementam os estudos
relacionados ao campo de estudo (Walker e Avant, 2019)

O modelo de analise de conceito proposto por Walker e Avant possibilita um

avango no campo de estudo da enfermagem viabilizando uma elucidagdo e
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sintetizagdo do conhecimento tedrico-conceitual obtido através da literatura. Fornece
embasamento para teorias baseadas em evidéncias cientificas, possibilitando assim,
a construcao de conhecimento soélido diante das tomadas de decisdes e diante do

manejo da pratica hospitalar (Brandao, 2019).
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3. OBJETIVO

Analisar o conceito do diagnostico de enfermagem imagem corporal

conturbada em mulheres com cancer de mama.
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4. METODOLOGIA

4.1 TIPO DO ESTUDO

Para esta pesquisa utilizou-se a metodologia da analise de conceito, segundo
Walker e Avant (2011). Fazendo-se necessario avaliar o processo no qual se
originou a compreensdo sobre o mesmo através do conjunto de ideias e/ou
representacdes mentais disponiveis na literatura. Este método trata-se de um estudo
relevante para a observagdo das caracteristicas que envolvem um determinado
fendbmeno e sua utilizacdo no ambito assistencial e da pesquisa, bem como a
avaliagdo dos conhecimentos ja existentes, possibilitando o aprimoramento e
atualizacao dos conceitos dos Diagnésticos de Enfermagem (DE), a avaliacdo dos
antecedentes, consequentes, atributos criticos e resultados esperados (Walker &
Avant, 2011; Shirozhan et al., 2023).

4.2 ANALISE DE CONCEITO

Trata-se de uma analise de conceito do DE imagem corporal conturbada em
mulheres com cancer de mama. Fundamentando-se no modelo proposto por Walker
e Avant (2011), consiste em oito etapas, sdo elas: 1) Selecionar o conceito, 2)
Determinar o objetivo da analise, 3) Identificar o uso do conceito, 4) Determinar os
atributos definidores, 5) Identificar os casos modelos, 6) Identificar casos adicionais,
7) ldentificar antecedentes e consequentes e 8) Determinar os referenciais

empiricos.

A seguir, foram descritas as referidas etapas:

4.21 Selegdo do conceito: O conceito analisado neste estudo foi a imagem

corporal conturbada em mulheres com cancer de mama.

4.2.2 Determinacgao dos objetivos da analise conceitual: O objetivo da analise do
conceito deste estudo foi identificar os atributos, antecedentes e consequentes do

DE “imagem corporal conturbada” em mulheres com cancer de mama
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4.2.3 ldentificagdo dos possiveis usos do conceito:

Segundo Walker e Avant (2005), para compreender como 0O conceito €&
utilizado, exige uma analise criteriosa da literatura existente. Em vista disso, foi
escolhida a reviséo integrativa, com a intengéo de localizar os atributos definidores,
assim como os antecedentes e consequentes do conceito disturbio na imagem

corporal.

A revisao integrativa da literatura € uma metodologia sistematica que permite
uma compreensdo ampla sobre um determinado tema ou fendmeno possibilitando
sintetizar conhecimentos, identificar lacunas e a construcdo de conhecimento

baseado em evidéncias (Zagonel, 2019).

Com isso, neste estudo utilizou-se o método de revisdo integrativa da
literatura desenvolvido por Whittemore e Knafl (2005), que permite o
desenvolvimento da reviséo integrativa de forma clara e sistematica utilizando um
roteiro metodoldgico que permite a realizagdo de revisdes integrativas de forma
estruturada e rigorosa, o qual recomenda a constru¢ao da revisao em cinco fases: 1)
elaboragao da questao de pesquisa; 2) busca na literatura; 3) avaliagdo dos dados —
foco na qualidade; 4) analise dos dados — divisdo, exposicdo e comparagao; 5)

apresentacao dos resultados.

Utilizou-se a estratégia PICo para elaboragdo da questdo norteadora deste
estudo. PICo é um acrénimo em que a letra P indica a populagao, a letra | esta
relacionada a intervencédo, C diz respeito a comparacao/ controle e a letra O se
refere aos desfechos esperados (Page et al., 2023). Nesta pesquisa, foram
categorizados como: P: Mulheres com cancer de mama, |: Estratégias de apoio
psicoldégico para a imagem corporal, C: Mulheres sem imagem corporal conturbada,
O: Melhora da percepgado da imagem corporal. Com isso, a questdo norteadora
definida para conduzir esta revisao integrativa foi: Como se apresenta na literatura a

definicdo de imagem corporal conturbada em mulheres em tratamento do cancer de

mama?

Foi realizado um levantamento bibliografico no periodo de junho a outubro de

2024, nas seguintes bases de dados: Scopus, National Library of Medicine and
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National Institutes of Health (Pubmed), Cumulative Index to Nursing and Allied
Health Literature (Cinahl) e Literatura Latino-Americana em Ciéncias da Saude
(Lilacs), Web of Science. Para a base LILACS, foram utilizadas combinagdes através
do operador boleano “AND” utilizando uma estratégia de busca avangada, com os

descritores "Mastectomia”, “imagem corporal” “Céncer de mama” e “Mulheres”,
sendo consultados no DeCS. Para as demais bases de dados, foram considerados
os descritores em inglés, consultados no MeSH Terms (breast cancer; mastectomy;
body image; Women). Foram realizados cruzamentos com o auxilio do operador

boleano AND (Quadro 1).

Os critérios de inclusdo estabelecidos foram: Artigos publicados em lingua
portuguesa, espanhola e inglesa que respondam a questao de pesquisa, utilizando o
recorte temporal de seis anos (2019-2024) com o intuito de considerar as pesquisas
mais atuais sobre a tematica. Foram excluidos editoriais, cartas ao leitor e
publicacdes duplicadas, artigos de revisao e resumos de anais.

Quadro 1: Descrigdo das estratégias de buscas realizadas nas bases de dados e o nimero de
artigos identificados. Recife- PE, 2025.

Bases Estratégias de Buscas N° de
de Artigos
dados

Scopus | ALL (breast cancer AND mastectomy AND body image 3.392
AND Women)

ALL (breast cancer AND mastectomy)

ALL (breast cancer AND body image AND Women )

Pubmed | ALL (breast cancer AND mastectomy AND body image 1.382
AND Women)

ALL ( breast cancer AND mastectomy)

ALL (breast cancerAND body image AND Women )

Cinahl | ALL (breast cancer AND mastectomy AND body image 100
AND Women)

ALL ( breast cancer AND mastectomy)

ALL (breast cancerAND body image AND Women )

LILACS |(Céncer de mama AND mastectomia AND imagem 151
corporal AND mulheres)
(Mulheres AND sexualidade)
(Prisdes AND Mulheres)
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Web of | ALL (breast cancer AND mastectomy AND body image 326
science | AND Women)

ALL ( breast cancer AND mastectomy)

ALL (breast cancer AND body image AND Women )

Fonte: Elaborado pela autora. Recife- PE, 2025.

ApOs as buscas na literatura, os artigos foram exportados para o gerenciador
de referéncias EndNote Web online, com o objetivo de remover duplicados. Em
seguida, os artigos foram exportados para o software Rayyan Qatar Computing
Research Institute (Rayyan QCRI), onde dois pesquisadores independentes,
previamente capacitados, avaliaram os titulos e resumos de acordo com os critérios
de inclusdo e exclusdo estabelecidos anteriormente. As discordancias foram
resolvidas por consenso entre os pesquisadores ou, quando necessario, com 0O
auxilio de um terceiro colaborador experiente. Dessa forma, foram selecionados os
artigos para leitura na integra. Apos essa analise, os autores entraram novamente
em consenso para definir os artigos que fariam parte da amostra final. A descrigao
das buscas e a selegédo dos artigos foram apresentados no fluxograma (Figura 1),
conforme as recomendagdes do Preferred Reporting Itens for Systematic Review

and Meta-analyses (Joanna Briggs Institute, 2014; Liberati et al., 2009).

A coleta de dados dos artigos selecionados para a amostra final foi realizada
por meio de um formulario adaptado a este estudo (Chaves, 2008), que inclui
informagdes relacionadas a identificacdo dos artigos e aos dados mais relevantes

para a revisao (Apéndice A).

Os dados foram, entao, sintetizados e apresentados de forma descritiva em
quadros, destacando as informagdes-chave para esta revisdo (caracterizagdo dos
estudos, atributos, antecedentes e repercussdes da imagem corporal conturbada em

mulheres com cancer de mama).

A fim de verificar o nivel dos estudos, foram utilizados os niveis de evidéncia
propostos pelo Joanna Briggs Institute (JBI), com o objetivo de classificar os estudos
com base na qualidade e no rigor metodoldgico. E estabelecido um critério de
hierarquia de evidéncia que vai do nivel 1 ao nivel 5, sendo o nivel 1 o mais alto,
representando as evidéncias mais robustas e confiaveis, como as revisoes

sistematicas de ensaios clinicos randomizados. O nivel 2 refere-se a ensaios clinicos
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randomizados individuais ou estudos de coorte bem conduzidos. O nivel 3 inclui
estudos de coorte ou estudos caso-controle com metodologias mais frageis. O nivel
4 abrange estudos transversais e seéries temporais, enquanto o nivel 5 € o mais
baixo, englobando relatos de caso, opinides de especialistas e outros tipos de
evidéncia com risco elevado de viés. Esta classificagdo tem como objetivo fornecer
orientacdo para pesquisadores e profissionais da saude na avaliacdo e aplicacéo

das melhores praticas baseadas em evidéncias (Joanna Briggs Institute, 2014).

4.2.4 Determinagcao dos atributos criticos ou essenciais: Nesta etapa foram
identificados o0s conceitos e atributos criticos transmitidos através de
palavras/expressdes que demonstram a esséncia do conceito, suas caracteristicas e
ideias transmitidas. Objetivando-se responder as seguintes questdes: Como os
autores definem o conceito de imagem corporal conturbada? Quais os atributos
citados na literatura para a imagem corporal conturbada em mulheres com cancer de
mama? (Walker; Avant, 2011). Sendo identificados um total de oito definicées para o

fendmeno em questao.

4.2.5 Construgao de um caso modelo: O pesquisador, nesta etapa, deve formular
um caso modelo relacionado ao conceito descrito. No estudo em questdo, o caso
modelo inclui todos os atributos essenciais e foi criado ficticiamente pela
pesquisadora (Walker; Avant, 2011).

4.2.6 Construcdo de casos adicionais: Os casos adicionais servem como
exemplos que auxiliam na compreensdo do conceito analisado. Para esse fim, foi
construido um caso antagénico, que exemplifica de forma clara aquilo que nao se

configura como o conceito (Walker; Avant, 2011).

4.2.7 Identificagdo dos antecedentes e consequentes do conceito: Nesta etapa,
foram identificados eventos ocorridos anteriormente (antecedentes) ou depois
(consequentes) ao conceito imagem corporal conturbada em mulheres com cancer
de mama. Apds isso, foi estabelecida uma relagcdo de equivaléncia entre os
antecedentes encontrados na revisdo da literatura e os fatores e caracteristicas
definidoras da NANDA-I.
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4.2.8 Definicao das referéncias empiricas: Nesta etapa sao construidas defini¢cdes
conceituais e operacionais para os antecedentes e consequentes identificados nos

resultados da revisao integrativa. Essa etapa sera realizada em estudos futuros.

4.3 ASPECTOS ETICOS

O presente estudo utilizou dados obtidos da analise da literatura, ndo sendo
necessaria a submissao ao comité de ética em pesquisa. Com objetivo de assegurar
os direitos éticos e legais de autoria, realizou a meng¢ao dos autores através das

devidas referéncias.
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5. RESULTADOS

Realizou-se a busca nas bases de dados Scopus, PubMed, CINAHL, LILACS
e Web of Science, resultando em um total de 5.351 artigos. Esses artigos foram
exportados para o EndNote Web, que identificou 2.548 duplicagbes. Em seguida,
2.803 artigos foram transferidos para o software Rayyan®, o qual removeu mais 319
duplicatas. Com isso, 2.484 artigos foram encaminhados para a analise de titulos e
resumos no Rayyan®. Apds essa revisdo, 2.294 foram excluidos por nao
responderem a questdo de pesquisa ou ndo abordarem o tema da revisdo, e 190
artigos foram selecionados para a leitura completa (Figura 1). Apos a leitura na
integra, 55 artigos foram mantidos, enquanto 135 foram excluidos (99 por nao

responderem a questao de pesquisa e 36 por nao estarem disponiveis na integra).

FIGURA 1- Fluxograma do processo de selegéo e exclusdo das publicacbes com base no diagrama
do PRISMA. Recife- PE, 2025.

)
Publicagbes nas bases de
dados:
Scopus=3.392 Duplicatas removidas pelo
Medline/Pubmed= 1.382 - EndNote Web= 2.548
CINAHL= 100 Duplicatas removidas pelo
LILACS: 151 Ryyan= 319
Web of science= 326
TOTAL= 5.351
|
o
Excluidas= 2.294
= : licagbes, dessas:
2.484 publicagcbes selecionadas . pub
para leitura de titulos e resumos 2.294 por ndo responderem a
questdo de pesquisa,
Por nao abordarem o tema da
revisao.

Excluidas: 135

— | 99 por nao responderem as
questbes de pesquisa,

36 por ndo estarem disponiveis
na integra

190 publicagdes selecionadas
para leitura na integra

55 incluidos na revisao

Inclusdo
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Fonte: Adaptado do Fluxograma Preferred Reporting ltens for Systematic Review and
Meta-analyses (PRISMA).

5.1 Caracterizagao dos estudos

No quadro 2 compdéem a distribuicdo dos 55 artigos da amostra final da
revisdo integrativa, sendo apresentados conforme idioma, ano de publicagao,
abrangéncia e nivel de evidéncia. Em relagdo ao idioma o mais prevalente foi o
inglés (98,18%), em seguida o portugués (1,82%). Quanto ao ano de publicacdo, 25
(45,45%) artigos foram publicados entre os anos de 2023 a 2025, 22 (40%) artigos
foram publicados entre os anos de 2020 a 2022 e 8 (14,54%) artigos foram
publicados no ano de 2019. Destaca-se que 54 artigos sdo de abrangéncia
internacional e 1 artigo nacional. Em relagdo ao nivel de evidéncia, houve predominio
de 29 (15,95%) artigos com nivel lll de evidéncia, 13 (7,15%) artigos com nivel de
evidéncia Il, 5 (2,75%) com nivel de evidéncia |, 5 (2,75%) com nivel de evidéncia V
e 3 (1,65%) com nivel de evidéncia IV.

Quadro 2 - Distribuicdo e percentual dos artigos conforme idioma, ano de publicagao, abrangéncia
e nivel de evidéncia. Recife-PE, 2025.

Variavel N %
Idioma predominante

Inglés 54 98,18
Portugués 1 1,82
Total 55 100,0
Ano de publicagao

Até 2019 8 14,54
2020 a 2022 22 40,0
2023 a 2025 25 45,45
Total 55 100,0
Abrangéncia

Nacional 1 1,82
Internacional 54 98,18
Total 55 100,0
Nivel de evidencia

Nivel | 5 2,75
Nivel Il 13 7,15
Nivel Il 29 15,95
Nivel IV 3 1,65
Nivel V 5 2,75
Total 55 100 0

Fonte: elaborado pela autora. Recife- PE 2025.

Os 55 artigos que compuseram a amostra final da revisdo integrativa da literatura
foram categorizados e apresentados em relagao as seguintes variaveis: Autor, Titulo
do estudo, nivel de evidéncia, ano de publicagdo em periddico presentes no quadro
3.
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Quadro 3- Distribuicdo dos artigos incluidos na revisdo integrativa, segundo autor, titulo, ano de publicacio e periddicos.

Estudo Autores Titulo do estudo Ano de Nivel de Periédico
publicacao evidéncia
1 Afshar-Bakshloo, Melissa, | How breast cancer therapies 2023 11 BMC Cancer - Volume 23
Albers, Sarah, Richter, | impact body image - real-world
Chiara, Berninger, Ottilia, [ data from a prospective cohort
Blohmer, Jens-Uwe, | study collecting patient-reported
Roehle, Robert, Speiser, | outcomes.
Dorothee, Karsten, Maria
Margarete
2 Ahn, J., Suh, E. E. Body acceptance in women with 2023 Vv European Journal of Oncology
breast cancer: A concept analysis Nursing - Volume 62
using a hybrid model
3 Ahn, J., Suh, E. E Body image alteration in women 2023 Vv Asia-Pacific Journal of Oncology
with breast cancer: A concept Nursing - Volume 10
analysis using an evolutionary
method
4 Ahn, Jeonghee, Suh, | The Lived Experience of Body 2021 1l Journal of Korean Academy of
Eunyoung E. Alteration and Body Image with Nursing - Volume 51
Regard to Immediate Breast
Reconstruction among Women with
Breast Cancer
5 Aker, Derya AdalA#, | Validity and Reliability Analysis of 2023 [ CerrahpaAa Medical Journal -
Namal, Esat the Body Image After Breast Volume 47
Cancer Questionnaire in the
Turkish Population
6 Alhusban, R. Y. Changed body image as perceived 2019 Asian Pacific Journal of Cancer

by Jordanian women undergoing
breast cancer treatment

Prevention - Volume 20
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7 Alikhani, Saeed, | The Relationship Between Body 2024 Il Iranian Journal of Psychiatry &
Tooyserkani, Maryam | Image and Psychological Behavioral Sciences / Progress in
Asadolah, Aghaie, Elham | Well-Being with  Post-traumatic Psychiatry & Behavioral Sciences -
Growth in Women with Breast Volume 18
Cancer and a History of
Mastectomy
8 Alvarez-Pardo, S., De | Factors Associated with Body 2023 1l International Journal of
Paz, J. A., Montserrat | Image and Self-Esteem in Environmental Research and
Romero-Pérez, E., | Mastectomized Breast Cancer Public Health - Volume 20
Portilla-Cueto, K. M., | Survivors
Horta-Gim, M. A,
Gonzalez-Bernal, J. J.,
Fernandez-Solana, J.,
Mielgo-Ayuso, J.,
Garcia-Valverde, A.,
Gonzalez-Santos, J.
9 Alzahrani, A. S., | The association between religiosity, 2024 Il Journal of Health Psychology -
Al-Mulhem, S. M., | suicidality, psychological distress, Volume 0
Alfurayh, I. A., Alshehri, | and quality of life among breast
S. A M., Khrad, H., | cancer patients, an example of a
Omdah, R., Gouta, H., [ Middle Eastern population
Habib, N., Alharthi, R.,
Bajandouh, W., Sabgul,
M., Alabbasi, R. A,
Alsaloumi, E. A.
10 Amini-Tehrani, M., | Body image, internalized stigma 2021 I Journal of Advanced Nursing -
Zamanian, H., | and enacted stigma predict Volume 77
Daryaafzoon, M., | psychological distress in women

Andikolaei, S., Mohebbi.
M., Imani, A., Tahmasbi,
B., Foroozanfar, S., Jalali,
Z.

with breast cancer: A serial
mediation model
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11 An, J., Zhou, K., Li, M., Li, | Assessing the relationship between 2022 1] BMC Women's Health - Volume 22
X. body image and quality of life
among rural and urban breast
cancer survivors in China
12 Andersen, Inge Scheel, [ Body image and psychosocial 2024 Il American journal of surgery -
Jensen, Ditte Mee Ran, | effects in women after treatment of Volume 237
Grosen, Kasper, | breast cancer: A prospective study
Bennedsgaard, Kristine
Tang, Ventzel, Lise,
Finnerup, Nanna Brix
13 Archangelo, Silvania de | Sexuality, depression and body 2019 [l Clinics (Sao Paulo, Brazil) - Volume
Cassia Vieira, Sabino | image after breast reconstruction 74
Neto, Miguel, Veiga,
Daniela Francescato,
Garcia, Elvio Bueno,
Ferreira, Lydia Masako
14 Ardakani, B. Y., Tirgari, | Body image and its relationship 2020 Il European Journal of cancer care -
B., Rashtabadi, O. R. with coping strategies: The views of Volume 29
Iranian breast cancer women
following surgery
15 Arikan, F., Korukgl, O., | Determination of  Self-Efficacy, 2020 " European journal of breast health -
Klgukcakal, A., Coskun, | Body Image and Sexual Volume 16
H. S. Adjustment of Women with Breast
Cancer
16 Asberg, R. E., | Sexual functioning, sexual 2023 Il ACTA ONCOLOGICA - Volume 0
Giskeodegard, G. F., Raj, | enjoyment, and body image in
S. X, Karlsen, J., | Norwegian breast cancer survivors:

Engstrom, M., Salvesen,
O., Nilsen, M., Lundgren,
S., Reidunsdatter, R. J.

a 12-year longitudinal follow-up
study and comparison with the
general female population
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17 BaAykaya, Kadriye, | Determination of body image and 2024 Il Health care for women international
Rizalar, Selda sexual adjustment in women with - Volume 45
breast cancer after surgery
18 Bai, L., Arver, B., |Body image problems in women 2019 Il Breast - Volume 44
Johansson, H., Sandelin, | with and without breast cancer 6-20
K., Wickman, M., | years after bilateral risk-reducing
Brandberg, Y. surgery - A prospective follow-up
study
19 Battistello, C. Z., da Silva, | What is the relationship between 2024 v PSYCHO-ONCOLOGY - Volume
N. W., Remor, E. body image and the quality of life of 33
women who underwent surgery for
breast cancer? A scoping review
20 Brajkovi¢, L., Kora¢, D., | Sexual quality of life and body 2024 11 Psicooncologia - Volume 21
Jeli¢, K., Kopila$, V. image of breast cancer patients:
uncovering the meaning behind the
symptoms
21 Brands-Appeldoorn, A. T. | Breast cancer patient-reported 2022 Il Breast Cancer - Volume 29
P. M., Maaskant-Braat, A. | outcome of factors influencing
J. G., Janssen, L., van | cosmetic satisfaction after
Osch, L. A. D. M, | breast-conserving therapy
Tjan-Heijnen, V. C. G,
Roumen, R. M. H.
22 Brunet, J., Price, J., |Body image in women diagnosed 2022 Il Body Image - Volume 41
Harris, C. with breast cancer. A grounded
theory study
23 Campos, L. S., De Nardi, | Sexual Function, Body Image and 2022 Il Sexuality and Disability - Volume

S. P, Limberger, L. F,
Caldas, J. M.

Quality of Life of Women with
Advanced Cancer

40
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24

Carminatti, Micheli, Boing,
Leonessa, Leite, Bruna,
Sperandio, Fabiana
Flores, Korpalski, Thaina,
Fretta, Tatiana de Bem,
Guimaraes, Adriana
Coutinho de Azevedo

Effects of belly dancing on body
image and self-esteem in women
with breast cancer - pilot study

2019

Rev. bras. med. esporte - Volume
25

25

Casuso-Holgado, M. J,
Martinez-Calderon, J.,
Martinez-Miranda, P,
Munoz-Fernandez, M. J.,
Bernal-Utrera, C.,
Garcia-Munoz, C.

Exercise interventions for
self-perceived body image,
self-esteem and self-efficacy in
women diagnosed with breast
cancer. a systematic review with
meta-analysis and
meta-regressions

2024

Supportive Care in Cancer -
Volume 32

26

Cernikova, K. A,
Kracmarova, L. K.,
Pesoutova, M., Tavel, P.

We will be different forever. A
qualitative study of changes of
body image in women with breast
cancer

2024

BMC Public Health - Volume 24

27

Chan, N. C., Chow, K. M.

A critical review: Effects of exercise
and psychosocial interventions on
the body image of breast cancer
survivors

2023

Nursing Open - Volume 10

28

Chiu, H. C., Lin, C. Y,
Kuo, Y. L., Hou, W. L.,
Shu, B. C.

Resilience among women with
breast cancer surviving longer than
five years: The relationship with
illness perception and body image

2023

European Journal of Oncology
Nursing - Volume 62

29

Davis, A., Acevedo, G,
Crowley-Miller, A., Tran,
A., Shah, M., Langlais,

Exploring the multifaceted impact
of breast cancer on the body image

2024

Family and Consumer Sciences
Research Journal - Volume 53
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M., Sturdivant, R., Elkins,
G., Yoo, J. J.

30 Davis, Caitlin,  Tami, | Body image in older breast cancer 2020 Psycho-Oncology - Volume 29
Perrine, Ramsay, Diane, | survivors: A systematic review
Melanson, Lydia,
MacLean, Leah,
Nersesian, Sarah,
Ramjeesingh, Ravi
31 Doori, Z., Hekmat, K., | Investigation of the relationship 2022 1l Doori, Z., Hekmat, K., Mousavi, P.,
Mousavi, P., Latifi, S. M., | between perceived social support Latifi, S. M., Shahbazian, H.
Shahbazian, H. and body image in women with
breast cancer
32 Effa, C., Al Onazi, M. M., | Exploring the validity of the body 2022 Vv European Journal of Cancer Care -
Spencer, N., Pritchard, L., [ image scale with survivors of Volume 31
Fletcher, 1., McNeely, M. | breast cancer: A cognitive interview
L. approach
33 Ettridge, K., | Body image and quality of life in 2022 11 Body Image - Volume 4
Scharling-Gamba, K., | women with breast cancer:
Miller, C., Roder, D., | Appreciating the body and its
Prichard, 1. functionalityBody image and quality
of life in women with breast cancer:
Appreciating the body and its
functionality
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5.1 Atributos definidores

Sao denominados atributos definidores as palavras ou expressdes que tem
como objetivo expressar a esséncia de um conceito, suas principais caracteristicas e
os significados centrais que ele transmite (Walker; Avant, 2005). Esses atributos sao
fundamentais para a compreensao precisa de um conceito, pois ajudam a delinear
suas particularidades e distinguir o que € essencial para sua definicdo. No contexto
de imagem corporal conturbada, aparecem de maneira consistente sendo evidente

nos oito dos 55 artigos analisados.

Quadro 4- Correlagdo entre os atributos definidores identificados na revisdo integrativa e
componentes do diagndstico de enfermagem imagem corporal conturbada segundo a NANDA-I,
edicdo de 2024-2026.

Defini¢cao de disturbios na imagem corporal
Estudo

Imagem mental negativa do individuo em relagcao ao seu aspecto fisico NANDA-I

2024-2026
Distorgdo na imagem corporal relacionada as alteragdes decorrentes do 52
cancer de mama
Insatisfacao relacionada em olhar a prépria imagem e néao se reconhecer 05
Depressao relacionada a autopercepcéao distorcida do corpo 53
Sentimento de inseguran¢a em relagdo a imagem e ao corpo 54
Vergonha da aparéncia fisica alterada 55
Dificuldade em aceitar a imagem corporal 14
Alteracdo na autoestima decorrente da perda de um membro 22

Fonte: Elaborado pela autora. Recife- PE, 2025.

Atributos sdo componentes que definem o conceito, ou seja, caracteristicas
que vao determinar a imagem corporal conturbada presente nas literaturas. Com
isso, foram identificados os termos que mais se associavam ao conceito em estudo
(atributos definidores). Com isso, os atributos identificados foram: Distorgédo, imagem
corporal, cancer de mama.

Com base nesses atributos, construiu-se a seguinte definigdo conceitual da
imagem corporal conturbada: Distor¢ao na percepg¢ao da imagem corporal devido as

alteracdes decorrentes do cancer de mama.
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5.2 Identificagcao do caso modelo

A fim de exemplificar o conceito, desenvolveu-se um caso clinico ficticio com

os atributos caracteristicos do conceito disturbio na imagem corporal.

Caso Modelo:

S.M.C, 52 anos, sexo feminino, casada, catélica, mae de 4 filhos, costureira. Relata
que percebeu alteragdes na sua mama como saida de secre¢ao, aspecto de “casca
de laranja” e um nodulo doloroso na mama esquerda. Afirma que nunca realizou
exames mamarios e que tinha medo de ir em consultas médicas, pois sua avo e sua
mae haviam perdido a mama e falecido devido ao cancer de mama e que nao
aceitaria ter o mesmo fim que elas. Diz que perdeu sua mae aos 10 anos e que nao
queria que seus filhos passassem pela mesma situacdo dolorosa em que viveu.
Afirma que apdés um ano escondendo os sintomas decidiu contar ao seu esposo,
pois ndo estava mais aguentando as dores,diz ter sentido o afastamento dele,
evitando contato sexual. Refere que teve dificuldade em procurar ajuda profissional,
por nao saber qual servico de saude deveria ir,mas que acha que uma consulta e um
remédio resolveriam facilmente seu problema e que nao aceitaria passar por
tratamentos invasivos que mudassem o seu corpo. Teve um diagndstico tardio,
sendo diagnosticada com carcinoma invasivo em estagio Ill, passou por uma
mastectomia radical, seguida de quimioterapia e radioterapia. Afirma ter medo de
uma possivel recidiva e ter que passar por um novo procedimento cirurgico. Refere
que se sente feia apos ter realizado a mastectomia devido as cicatrizes, que evita
olhar para seu corpo e ter contato com outras pessoas, pois sente vergonha. Afirma
também que teve que parar de trabalhar e fazer as fungbes de casa devido ao
tratamento cirurgico, o que a faz sentir menos mulher e mée com a perda da mama.
Também relatou que devido a doenca seu esposo pediu divércio pois ndo queria
lidar com seus problemas de saude, o que lhe causou ainda mais tristeza em sua
vida.

Neste caso, foram evidenciados a presenga dos seguintes antecedentes:
Medo do diagndstico, mastectomia, relacionamento prejudicado com pessoa
significativa, conhecimento/ compreensado insuficiente, demora na adesdo ao
tratamento, antecedentes familiares, medo do tratamento, cicatrizes no corpo, falta

de apoio e medo da recidiva. Dentre os consequentes, evidenciou-se: auséncia da
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sexualidade com cénjuge/parceiro e abandono do parceiro, problemas identitarios,
distorcdo do papel na familia, aparéncia alterada, mobilidade prejudicada Com isso,
diante dos antecedentes e consequentes apresentados, S.M.C apresenta imagem
corporal conturbada.

5.3 Construgao do caso adicional

Caso contrario:

S.M.C, 52 anos, sexo feminino, casada, catélica, mae de 4 filhos, costureira. Relata
que percebeu alteragdes na sua mama como saida de secrec¢ao, aspecto de “casca
de laranja” e um nddulo doloroso na mama esquerda. Afirma que assim que
percebeu as alteracbes em sua mama procurou o servico de saude, onde recebeu
diagndstico de carcinoma invasivo em estagio Ill. Refere que sempre realizou
exames de prevengao pois sua avo e sua mae haviam morrido devido ao cancer de
mama e que gostaria de ter o tratamento necessario, o mais rapido possivel para
aumentar suas chances de cura. Diz que perdeu sua mae quando tinha 10 anos e
que nao queria que seus filhos passassem pela mesma situagao dolorosa em que
viveu. Afirma que teve apoio de seu esposo e dos seus filhos e que se mantiveram
com ela ao longo de todo tratamento. Apds o diagnodstico passou por uma
mastectomia radical, seguida de quimioterapia e radioterapia, afirmando que seria
necessario passar por este processo e que estava ciente das alteragcbes que teria
em seu corpo. Afirma que busca métodos para aumentar sua autoestima, para que
se sinta bonita, mesmo tendo que enfrentar algumas alteragdes na imagem corporal.
Afirma também que teve que parar de trabalhar e fazer as funcbes de casa, mas que
sempre procura se manter ativa de acordo com as orientagdées dos profissionais de
saude. Afirma também sentir-se amada e acolhida por seu esposo, familiares e
amigos.

No caso em questdo, fica evidente que S.M.C n&o apresenta nenhum
histérico que a categorize como tendo imagem corporal conturbada. Embora tenha
tido o diagndstico de cancer de mama e ter realizado a mastectomia e demais
tratamentos, ndo ha nenhum fator que contribua para o desenvolvimento desse
padrdo. Fica evidente no caso em questdo que a mesma recebe apoio de seus
esposo, familiares e amigos e que busca medidas para que se sinta melhor em
relagcado a sua imagem corporal, melhorando assim a sua autoestima.

5.4 Identificagao dos antecedentes e consequentes
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Os antecedentes referem-se a eventos que geralmente ocorrem antes da
identificacdo do fenbmeno e tém um papel importante na sua manifestagdo. Por
outro lado, os consequentes podem ser identificados ou até mesmo previstos,
quando diferentes tipos de fatores se combinam na presengca do fendmeno,
principalmente quando ele se manifesta sem intervengdo. Nesse contexto, os
antecedentes correspondem aos fatores etiolégicos, enquanto os consequentes
representam as caracteristicas definidoras, conforme a taxonomia da NANDA

Internacional.

Antecedentes

No quadro 4 sdo apresentados os antecedentes do conceito imagem corporal
conturbada encontrados através da leitura criteriosa dos artigos, foram identificados
11 antecedentes relacionados ao diagnostico de imagem corporal conturbada. Os

mais frequentes foram: Mastectomia, medo do tratamento e cicatrizes no corpo.

Quadro 5- Distribuicdo dos antecedentes da imagem corporal conturbada nos estudos da Rl segundo
frequéncia absoluta e relativa. Recife-2025.

Antecedentes Identificagao dos estudos Numeros de estudo
Medo do diagndstico 1;5;6;7;8;9;10;11;32;33;34,;35;36 19
:38;39;40;44:45;55;

Mastectomia 1:8;9;13;15;17;21;22;25;27;28;2 21
9;30;37;45;46;47;51;52;53;55;

Relacionamento 4:7:10; 11;12;15;25;27;30;38;45; 15

prejudicado com pessoa | 46; 48; 51; 54

significativa

Conhecimento/ 1:10; 15; 17; 20;23;31;40; 52;55 10

compreensao insuficiente

Demora na adesdo ao | 5;6;8;11;14;21;13,22;27;33;37;4 16

tratamento 0;43;45;50;52

Antecedentes familiares 1:3;4;5;10;11;38;41;47;48;49;53; 14
54,55;

Medo do tratamento 1:2:7:11;15;19;20;25;27;33;34;3 20

7:39:41:43:45;46:49;51:54
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Cicatrizes no corpo 2;9;11;12;19;20;21;23;25;26;29; 20
31;37;39;40;42;43;44;51,53

Falta de apoio 7;13; 21;27; 30; 38; 42 7

Medo da recidiva 11; 22 2

Negacgao da doencga 5;22; 31;45 4

Fonte: Elaborado pela autora. Recife- PE, 2025.

Consequentes

No quadro 5 sdo apresentados os consequentes do conceito imagem corporal

conturbada encontrados através da leitura criteriosa dos artigos, foram identificados

oito consequentes relacionados ao diagnostico de imagem corporal conturbada. Os

mais frequentes foram: Alteracdo na autoestima; Alteracio identitaria e Diminuigao

no autocuidado.

Quadro 6- Distribuigdo dos consequentes da imagem corporal conturbada nos estudos da Rl
segundo frequéncia absoluta e relativa. Recife-2025.

feminilidade

Consequentes Identificacao dos estudos NUmeros de
estudo
Alteracao identitaria 1;2;4;5;10;11;17;19;21,23;24,27, 20
31;33;37;39;44;46;52;53
Disfuncao sexual 13;16;17;23 4
Divércio/ Abandono do | 9;11;31;43,51 5
parceiro
Alteracdo no  papel | 5;7;7;9;22;27;31,35;41;49 10
familiar
Disfungao social 12;21;25;29;31;40 6
Alteracao na autoestima | 1;2;3;4;8;9;10;11;12;14,;20;23;25 27
;27;29;30;33;36;37;39;41;42;45;
46;49;53;55
Diminuicdo no 2;3;7;11;13;16;22;24,25;27;32;3 15
autocuidado 4;38; 54;56
Diminuic&o da 21,25,54,56 4

Fonte: Elaborado pela autora. Recife- PE, 2025.
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5.5 Relacao de equivaléncia da analise do conceito com a NANDA-I

No quadro 6 objetiva-se avaliar a relagao de equivaléncia de antecedentes da
analise do conceito do “Diagnéstico de Enfermagem imagem corporal conturbada
em mulheres com cancer de mama” com termos opostos, que sdo os fatores
relacionados da imagem corporal conturbada presentes na NANDA-I (2024-2026).
Recife-PE, 2025.

Quadro 7- Tabela de equivaléncia dos antecedentes. Recife- 2025.

Antecedentes provenientes da revisao Fatores relacionados da NANDA-I
integrativa de literatura 2024-2026

Medo do diagndstico Nao ha correspondente
Mastectomia Consciéncia corporal negativa
Relacionamento prejudicado com pessoa N&o ha correspondente
significativa
Conhecimento/ compreenséo insuficiente N&o ha correspondente
Isolamento social relacionado a doenga N&o ha correspondente
Antecedentes familiares Nao ha correspondente
Medo do tratamento/ recidiva N&o ha correspondente
Sofrimento de natureza psiquica Nao ha correspondente
Falta de apoio N&o ha correspondente
Medo da recidiva Medo de recidiva de doenca
Negacgao da doenga Nao ha correspondente

Fonte: Elaborado pela autora. Recife- PE, 2025.

No quadro 7, busca-se avaliar a equivaléncia entre os consequentes do conceito
“Diagnostico de Enfermagem: Imagem Corporal Conturbada em Mulheres com
Cancer de Mama” e os termos opostos, conforme os fatores relacionados a imagem
corporal conturbada na NANDA-I (2024-2026). Recife-PE, 2025.

Quadro 8- Tabela de equivaléncia dos consequentes. Recife- 2025.

Antecedentes provenientes da revisao Caracteristicas definidoras da
integrativa de literatura NANDA-I 2024-2026

Alteracgao identitaria N&o ha correspondente
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Disfuncao sexual

Expressa preocupacgdes sobre
sexualidade

Divércio/ abandono do parceiro

Desamparo

Alteracao no papel familiar

Nao ha correspondente

Disfungao social

Interagao social diminuida

Alteragcédo na autoestima

Preocupagao com a parte do corpo
faltante

Diminuigdo no autocuidado

Nao ha correspondente

Diminuigéo da feminilidade

Nao ha correspondente

Fonte: Elaborado pela autora. Recife- PE, 2025.

5.6 Sintese dos resultados desta analise conceitual

Por fim, no quadro 8 a seguir apresenta a representacdo do conceito

estudado, sua definicdo, antecedentes, consequentes e atributos, de modo a ilustrar

as informagbes identificadas e construidas a respeito da imagem corporal

conturbada em mulheres com cancer de mama.

Quadro 9- Sintese dos atributos, antecedentes e consequentes do conceito imagem corporal
conturbada. Recife- PE, 2025.

Atributos definidores

-Distorgdo na imagem corporal relacionado as alteragdes decorrente do
cancer de mama

-Insatisfacao relacionada em olhar a propria imagem e nao se reconhecer
-Depresséo relacionada a autopercepcao distorcida do corpo

-Sentimento de inseguranga em relagdo a imagem e ao corpo

-Vergonha da aparéncia fisica alterada

-Dificuldade em aceitar a imagem corporal

-Alteracdo na autoestima decorrente da perda de um membro

Antecedentes

-Medo do diagndstico

-Mastectomia

-Relacionamento prejudicado com pessoa significativa
-conhecimento/ compreenséo insuficiente
-Demora na adeséao ao tratamento
-Antecedentes familiares

-Medo do tratamento

-Cicatrizes no corpo

-Falta de apoio

-Medo da recidiva

-Negacéo da doencga
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Consequentes

-Alteracao identitaria

-Disfuncao sexual

-Divércio/ Abandono do parceiro
-Alteracao no papel familiar
-Disfuncao social

-Diminuigdo no autocuidado
-Diminuigdo da feminilidade

Fonte: Elaborado pela autora. Recife- PE, 2025.
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6. DISCUSSAO

6.1 Identificagao do caso modelo e do caso adicional

Foram apresentados dois casos ficticios: um caso modelo, que contém os
atributos do conceito imagem corporal conturbada, e outro que contradiz esse
conceito, apresentando um paciente que nao apresenta os atributos do conceito em
estudo. Observa-se que as maiores dificuldades de enfrentamento da doencga
costumam surgir antes do diagndstico e no inicio do tratamento, fases que séo
cruciais para que haja adesao ao tratamento e uma maior possibilidade de cura
(Favez et al., 2021).

A vivéncia de uma doencga cronica multifacetada, que ainda enfrenta o peso
do estigma e do preconceito, continua sendo o principal obstaculo a qualidade de
vida dessas pessoas, afetando diretamente sua habilidade de enfrentar os desafios
ao longo do processo da doenca. A adaptagao as repercussdes do cancer de mama
e as percepcdes sobre o tratamento podem ser melhor enfrentadas através do
fortalecimento do vinculo entre paciente, profissional de saude e o apoio de pessoas
significativas. (Aker; Namal 2023 a) S&o muitas as alteracgdes fisicas, emocionais e
sociais relacionadas ao cancer de mama, esses sintomas relacionam-se,
principalmente, ao medo de lidar com a possibilidade da morte, a aceitagdo no
processo saude- doenga, medo do abandono de parceiros e/ou familiares, estigma
da doencga, nos efeitos do esquema terapéutico, ocorréncia de reinternacoes
hospitalares e excessivos exames. (Aker; Namal 2023 b) Por isso, a importancia da
identificagdo de vulnerabilidades resultantes do processo de adoecimento, a fim de

minimiza-los para que haja o melhor prognéstico e enfrentamento da doenga.

6.2 Atributos da imagem corporal conturbada

A distorcao da imagem corporal em decorréncia das modificagdes provocadas
pelo cancer de mama, caracteriza-se como uma experiéncia compartilhada por
muitas pacientes, especialmente apdés a realizacdo de tratamentos como
quimioterapia, radioterapia e a mastectomia. Superar essa mudancga na percepgao
do corpo pode ser um processo continuo, que exige, além de acompanhamento

psicologico e emocional, intervengdes estéticas no corpo, como a reconstrugcéo da
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mama através de intervengdo cirurgica. Apesar das abordagens adotadas para
melhorar o fisico e a autoestima da mulher, a aceitacdo do préprio corpo apds o
cancer € uma jornada unica, que varia conforme o individuo e demanda apoio tanto
multiprofissional quanto emocional (Marco Salvador et al., 2024).

Paralelo a isso, identificou-se em alguns dos artigos selecionados e revisados
nesta revisao integrativa, que, a depressao € uma condicdo comum entre mulheres
diagnosticadas com cancer de mama, sendo diretamente associada desde o
diagnostico até as repercussbes da terapéutica adotada. Em decorréncia dos
estigmas relacionados a doencga, a depressédo associada ao cancer de mama pode
ser intensificada pelo estresse emocional causado pelo medo de recidiva e pelo risco
de morte iminente. Além disso, muitos pacientes quando iniciam o tratamento
vivenciam sentimento de impoténcia e sensacdo de perda de controle sobre o
préprio corpo, principalmente quando o tratamento ocasiona distorgcdo na imagem
corporal, exacerbando assim, os sintomas depressivos relacionados a percepc¢ao
distorcida do préprio corpo (Montanes et al., 2023).

Outro atributo evidenciado nas revisdes € o sentimento de inseguranga em
relagdo a imagem corporal, sendo caracterizado como um fenémeno psicoldgico
frequentemente observado em pacientes com cancer de mama, sendo relacionado
com modificagdes fisicas significativas, promovidas pelo diagnéstico e seus
tratamentos. As modificacbes corporais associada a vivéncia da doenga, sao
potenciais geradores de sofrimento, podendo também culminar em um quadro de
dismorfia corporal, no qual a paciente desenvolve uma visao distorcida de seu corpo,
exacerbada pela associacao aos padrbes estéticos de beleza estabelecidos pela
sociedade (Mousavi; Bahrami; Ashouri, 2023).

A vergonha que muitas mulheres sentem em relagédo ao cancer de mama foi
um atributo encontrado na analise das revisdes, sendo considerado o principal fator
desencadeador de reagbes emocionais e comportamentais, como o desejo de
esconder areas alteradas do corpo, dificuldades na percepgao da imagem corporal e
até o surgimento de quadros de depressao e ansiedade. Nesse cenario, a aceitagao
do corpo apds o céncer se torna um processo multifacetado, exigindo intervengdes
psicoldgicas direcionadas e um apoio social adequado. A terapia deve se concentrar
em ajudar a paciente a reconstruir sua identidade corporal, levando em conta os
desafios emocionais dessa adaptacdo e promovendo o fortalecimento da sua

autoestima e sensacgéo de integridade (Mudiyanselege et al., 2023).
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Segundo Ardakani (2020), a "autoimagem" ¢é percebida através da
representacdo mental que o individuo faz de seu corpo, sendo amplamente
influenciada por aspectos como a percepgdo das suas proprias caracteristicas
fisicas, comportamentais e a forma como acredita ser visto pela sociedade. A
concepgao a respeito dessas caracteristicas da imagem esta intimamente ligada a
autoavaliacédo, onde as percepgdes positivas ou negativas do corpo podem afetar o
bem-estar emocional, psicolégico e social. Na sociedade contemporanea onde é
vinculado padrbes de beleza frequentemente irreais e disseminados por meios de
comunicagdo, como as redes sociais, tem-se intensificado essa insatisfagdo na
imagem corporal em muitas mulheres, principalmente em pacientes acometidas por
doengas complexas, contribuindo para a insatisfagdo com a imagem corporal,
resultando em transtornos como a anorexia nervosa, bulimia e transtorno dismorfico
corporal (Ardakani et al.,2020).

Quanto a perda de um membro, trata-se de um evento profundamente
impactante que pode incluir o uso de proteses, reabilitagao fisica, apoio psicologico e
a reconstrucado da identidade pessoal. O processo de aceitagdao desse novo corpo
envolve muito autoconhecimento, paciéncia e aceitacdo, além de um ambiente de
apoio, onde a mulher seja compreendida e valorizada pelo que séo,

independentemente de suas limitagdes fisicas (Bharadwaj et al., 2024).

6.3 Antecedentes da imagem corporal conturbada

O medo do diagndstico caracteriza-se como um sentimento associado a
possibilidade de um resultado positivo para malignidade do tumor, devido a isso
muitas mulheres acabam adiando a realizacdo de exames preventivos essenciais,
como a mamografia. A procrastinagdo ou evitamento da realizagdo de exames
preventivos, € particularmente problematico porque a deteccdo precoce do cancer
de mama aumenta consideravelmente as chances de tratamento bem-sucedido.
Sendo o medo do diagndstico também responsavel por criar barreiras psicolégicas
que dificultam a aceitacdo e o0 acesso ao processo de cuidado, resultando em
atitudes de negacéo ou falta de proatividade em buscar ajuda. Também observa-se,
que a preocupacao excessiva com o diagnostico pode afetar a qualidade de vida das
mulheres, tornando o cotidiano angustiante e carregado de estresse (BAI et al.,
2019).
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De acordo com Ahn Jeonghee, cerca de 30% a 40% das mulheres
diagnosticadas com cancer de mama nos Estados Unidos optaram pela
mastectomia. Ja no Brasil, a cada ano, milhares de mulheres passam por
mastectomias, sendo uma das intervengdes mais comuns no tratamento do cancer
de mama. Essa abordagem cirurgica é frequentemente indicada no tratamento do
cancer de mama, considerando principalmente a extensdo do tumor, os multiplos
focos de cancer na mama ou quando outras opg¢des de tratamento isoladas nao séo
viaveis. O tratamento da mastectomia vai além da cirurgia, pois embora seja uma
opc¢ao eficaz para controlar a disseminacdo da doencga, envolve uma série de outros
cuidados e abordagens terapéuticas para promover a recuperag¢ao da paciente (Ahn;
Suh, 2021a).

Dentro da abordagem terapéutica considera-se que a mastectomia pode ser
total (remogéo total da mama) e parcial ou segmentar (onde apenas uma parte da
mama é retirada, dependendo da localizagdo do tumor). Podendo ocorrer também a
remogao dos linfonodos axilares (ganglios linfaticos) para verificar o
comprometimento do cancer. Dependendo do estagio da doencga, outros tratamentos
podem ser combinados a mastectomia, como quimioterapia, radioterapia e terapia
hormonal. Diante desse processo € comum a paciente precisar de suporte
psicologico para lidar com o impacto emocional resultante dessa amputagdo da
mama, que pode incluir questdes relacionadas a imagem corporal, autoestima e a
vivéncia da feminilidade, j@a que o membro é frequentemente associado a
sexualidade e a identidade feminina (Ahn; Suh, 2021b).

O processo de enfrentamento do cancer de mama pode ser profundamente
desafiador, e, infelizmente, muitas mulheres enfrentam essa jornada sozinhas, seja
devido a falta de apoio familiar ou social, ou por outras circunstancias pessoais.
Dados sobre a taxa de mulheres que enfrentam o cancer de mama sozinhas podem
variar, mas existem alguns estudos e informacgdes que indicam a realidade de muitas
mulheres nesse contexto, sendo uma realidade muito comum nas mulheres
acometidas pelo cancer (Doori et al., 2022).

Fatima (2023) apontou que cerca de 20% a 30% das pacientes com céncer de
mama experienciam um alto nivel de soliddo e isolamento social por parte de
pessoas significativas. Levando em consideragao a vulnerabilidade da mulher com
cancer de mama, torna-se fundamental que haja apoio de familiares e amigos,

considerando ser fundamental para o enfrentamento emocional e psicoloégico do
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cancer de mama. Por mais que as taxas exatas de mulheres que enfrentam o cancer
de mama sozinhas varie de acordo com diferentes fatores culturais e sociais, isso
reforca a importancia de agdes que incentivam iniciativas de apoio social e
psicologico, a fim de ajudar a mulher a atravessar esse momento desafiador com a
devida assisténcia emocional e pratica (Fatima et al., 2023).

Um antecedente presente na literatura que caracteriza-se como uma
problematica que interfere diretamente no bom prognéstico do cancer é o
conhecimento e a compreenséo insuficiente sobre a doencga. Os baixos indices de
compreensao a respeito do cancer de mama estao atrelados a uma preocupacao a
nivel social, visto que, a falta de informacdo pode impactar negativamente o
diagndstico precoce, a adesao ao tratamento e o enfrentamento emocional da
doenga (Grogan et al., 2019a). A escassez de compreensao e informagao sobre o
cancer de mama é mais evidente em contextos rurais e em comunidades de baixo
nivel socioecondmico. Essa situacdo pode ser atribuida a diversos fatores, como o
acesso restrito a educagao em saude, o que limita o conhecimento sobre a doenca
nessas areas, tornando a populagdo mais vulneravel a falta de informacgao
adequada. Sendo assim, fica evidente que a falta de acesso a servigos de saude de
qualidade também impede que as mulheres obtenham informacdes cruciais sobre a
prevencao, os sinais e sintomas de adoecimento e 0os exames necessarios para a
deteccao precoce (Grogan et al., 2019b).

No Brasil, o cancer de mama representa a maior causa de morte por cancer
entre as mulheres. Estima-se que para os anos de 2023 a 2025 ocorram
aproximadamente 73.610 novos casos relacionados a neoplasia mamaria. Quando
diagnosticada e tratada de forma precoce, as taxas de sobrevida aumentam em
80%. Contudo, apesar de ser uma neoplasia com bom prognéstico, muitas mulheres
demoram a iniciar o tratamento, seja por questdes relacionadas a demora ao acesso
aos servicos de saude e até mesmo por ndo aceitar se submeter a procedimentos
invasivos. Esse retardo no tratamento faz com que a doenga seja tratada em
estagios mais avangados, com tratamentos mais agressivos e reduzindo a sobrevida
da paciente (Holmes et al., 2021).

Considera-se que o historico familiar € um dos fatores mais importantes na
avaliacdo do risco de desenvolvimento de doengas como o cancer de mama, uma
vez que a presenca de parentes de primeiro grau com a doenga pode elevar

consideravelmente as chances de diagndstico para as mulheres, além de influenciar
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significativamente a forma como uma pessoa lida com o diagnostico de cancer de
mama, especialmente quando o diagnostico é recente. Quando surgem experiéncias
negativas relacionadas ao cancer no contexto familiar, a mulher tende a ter impactos
emocionais, além de influenciar nas decisbes de tratamento, acompanhamento
meédico e a percepg¢ao da doenga (Amini - Tehrani et al., 2021).

Devido a isso, as mulheres que tém parentes com cancer de mama
frequentemente experimentam um maior nivel de medo relacionado ao diagndstico
da doenga e ao tratamento. Sendo este, um dos fatores associados ao medo e
adiamento do tratamento, principalmente diante da possibilidade da alteracdo na
imagem pessoal e demais repercussdes no corpo. Com base nessas informacgoes,
torna-se evidente a necessidade de implementar uma linha de apoio para a mulher
com cancer de mama, adotando agcbes que acolham as mulheres de forma holistica,
levando em consideragao a importancia do Diagndstico de Enfermagem (DE) e as
possiveis interveng¢des necessarias (Alhusban, 2019).

A mastectomia, embora muitas vezes necessaria para salvar a vida da
paciente, € um dos fatores que influencia na percep¢ao que a mulher tem de seu
corpo, levando em consideragdo que as cicatrizes decorrentes do tratamento
cirurgico afeta diretamente na imagem corporal. Ocasionando um impacto profundo
e duradouro na vida emocional, psicoldgica e social da mulher. A visualizagao das
cicatrizes representa uma lembranga constante da doenga e do processo de
tratamento, sendo constantemente associadas a sentimentos de vergonha,
inseguranca e adaptacdo ao corpo modificado. Portanto, torna-se fundamental que
haja apoio psicolégico e orientagdo médica adequados durante e apos o tratamento,
sendo essenciais promover um processo de adaptagdo mais saudavel e eficaz
(Casuso- holgado et al., 2024).

Segundo Favez (2021), aproximadamente 40% das mulheres que foram
tratadas para cancer de mama vivem com o medo constante da recidiva,
influenciando significativamente na realizagdo de novos exames de rastreamento e
monitoramento. A recidiva, ou retorno do cancer, € uma possibilidade que gera
angustia e ansiedade, sendo uma preocupagdo comum entre mulheres que ja
passaram pelo diagnéstico, tratamento da doenca e alteragbes na imagem corporal.
O medo de novos tratamentos dolorosos ou de mais alteragbes corporais, como
cicatrizes e mudangas na imagem corporal, ocasiona um processo de recuperagao

psicologica mais duradoura. Diante desta problematica, torna-se fundamental que o
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sistema de saude ofereca suporte psicolégico para ajudar a mulher a lidar com o
impacto emocional dessa experiéncia, além de terapias cognitivas e grupos de
apoio, a fim de oferecer um espago seguro para que as mulheres expressem seus
medos e sintam-se mais empoderadas no enfrentamento da doenga (Favez: et
al.,2021).

Diante das problematicas ja abordadas, um dos antecedentes que
acompanha a mulher desde antes do diagndstico € a negagéo, que surge como um
mecanismo de defesa psicolégico comum no processo de enfrentamento de
doengas graves, como o cancer de mama. A negagéo surge como um obstaculo pois
devido ao processo de negacdo muitas mulheres podem passar a ignorar sinais e
sintomas que indicam a possibilidade de cancer, como nodulos ou alteragcbes nos
seios. Sendo este um dos métodos adotados para fugir da sobrecarga emocional
que um diagnéstico de cancer pode gerar. Esse comportamento € manifestado de
diferentes maneiras, que variam desde o tratamento, até a recusa em aceitar as
mudancgas corporais decorrentes de tratamentos, como por exemplo a mastectomia
(Brunet; Price, 2021).

Diante dessas consideragcbes, vé-se que € crucial compreender os
antecedentes relacionados a imagem corporal conturbada, para que o enfermeiro
possa adotar agbes que promovam suporte psicolégico adequado durante todo o
processo de vivéncia do cancer, para possibilitar uma maior aceitagdo do
diagnostico, adesao ao tratamento e auxiliar na adaptacdo as mudangas corporais,
contribuindo assim para uma melhor qualidade de vida durante e apds o tratamento
(Battistello: et al., 2024).

6.4 Consequentes da imagem corporal conturbada

A identidade de um individuo é formada por um conjunto de tragos que o
tornam unico, e essa formacédo ocorre ao longo da vida e das experiéncias
adquiridas. Quando uma mulher recebe o diagndstico de cancer de mama, ela passa
a viver em uma realidade distinta da que conhecia, o que pode levar a mudancas em
sua maneira de se perceber e de interagir com os outros. No que diz respeito a
imagem corporal, sabe-se que a mesma esta diretamente relacionada a forma como
uma pessoa se reconhece e se percebe em relagdo ao seu corpo (Ahn e Suh 2023

a).
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Essas percepcdes estdo fundamentadas na maneira como enxerga e sente
préprio corpo, incluindo aspectos fisicos, aspectos emocionais, mas também a
sentimentos e pensamentos que se tem sobre a aparéncia. Varias condi¢des podem
interferir na percepgao da propria imagem, sendo associados a fatores internos,
como autoestima e autoconfianga, e externos, como influéncias culturais de padrao

de beleza e comportamento, sociais e experiéncias pessoais. (Ahn e Suh 2023 b).

O cancer de mama caracteriza-se como uma das doengas mais comuns entre
as mulheres, que além dos aspectos fisicos impostos pela doenca, ele também
provoca profundas alteragdes identitarias. As percepcdes da mulher relacionadas ao
seu corpo podem comegar antes mesmo de um diagndstico formal, a medida que
ela sente ou percebe que algo esta diferente em sua mama. A sensagdo de um
nodulo, a alteragdo na textura da pele, no tamanho da mama e na aréola, ou outra
mudanga fisica pode afetar a maneira como se vé em relagdo ao corpo, levando a
sentimentos de distanciamento ou desconforto com sua propria imagem, muito antes

de um diagndstico e um tratamento (Aker, Adali e Namal. 2023 a).

O processo de enfrentamento do cancer envolve uma transformacao
emocional e psicologica e social que impacta a maneira como a mulher se vé e
como ¢€ vista pela sociedade. O impacto dessas mudancas € complexo e
multifacetado, assim que a mulher recebe o diagndstico, faz-se necessario que haja
uma atencado para o tratamento, que pode envolver quimioterapia, radioterapia,
cirurgia ou outros tipos de terapias. Demandando uma reorganizacdo em suas
prioridades diarias, pois ela precisa ajustar suas atividades profissionais, familiares e
sociais para se dedicar ao tratamento. Assim, a rotina de cuidados médicos se torna
o foco principal de sua vida, e inevitavelmente as suas vivéncias e obrigacdes pré-

doenga passam a ser substituidas (Aker, Adali e Namal. 2023 b).

Ao decorrer do tratamento do cancer de mama, a mulher tende a enxergar
seus papeis tradicionais sendo alterados e substituidos para melhor se adaptar as
suas necessidades e possiveis limitacbes, como o papel de dona de casa,
cuidadora, mae e esposa, para se colocar em uma posi¢ao de paciente, deixando
de ser vista principalmente em suas funcdes familiares ou sociais e passa a ser
identificada, muitas vezes, pela doenca. Esse deslocamento referente a identidade

pode gerar uma sensagao de perda ou de desconexao com a imagem que a mulher
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tem de si mesma, pois o papel de cuidadora, que muitas mulheres desempenham,
passa a ser substituido por um momento em que ela precisa de cuidado.
Caracterizando -se assim, como um processo complexo e desafiador, pois a mulher
passa a enfrentar um impacto psicolégico intenso, trazendo sentimentos de
vulnerabilidade, impoténcia ou até rejeicdo ao novo papel imposto pela doenca
(Alhusban, R. Y. (2019 a).

As repercussdes do cancer de mama, embora desafiador, pode se
transformar em um momento de ressignificacdo pessoal, onde o corpo, a identidade
e o papel social da mulher sao repensados, sendo necessario formas de ressignificar
suas identidades durante o enfrentamento da neoplasia para que haja um melhor

enfrentamento da doenga e suas repercussées (Alhusban, R. Y. 2019 b).

Em muitos casos o cancer de mama tem o potencial de alterar profundamente
a sexualidade da mulher devido a fatores fisicos, emocionais, hormonais e sociais.
Uma das alternativas de tratamento do cancer de mama envolve a remocao da
mama, podendo ocasionar também uma mastectomia bilateral, procedimento que
pode alterar de forma significativa a aparéncia fisica da mulher e sua relagdo com
seu corpo e sexualidade. A mama, para muitas mulheres, por sua vez € mais do
que um o6rgao funcional, representa a sensualidade e a feminilidade, e a sua
remogao pode trazer sentimentos de desconforto e inseguranca (Archangelo et al.
2019).

Esse fator caracteriza-se como um ponto significativo que impactam o
distanciamento sexual com seu parceiro, ja que os seios frequentemente
desempenham um papel simbdlico e fisico nas interagcdes sexuais. Com isso, a
mulher tende a esconder a parte do corpo que sofreu alteragdo, devido a
inseguranca em mostrar sua vulnerabilidade e vergonha da propria aparéncia,

ocasionando assim um afastamento do esposo (Ardakani et al., 2020).

Em contrapartida, o abandono do parceiro, € outro consequente amplamente
abordado nas literaturas, sendo uma realidade comum vivenciada pelas mulheres
com cancer de mama. Inumeros fatores predispdem este abandono, o principal
deles € o medo e incapacidade de lidar com a doenca da parceira e, em vez de

fornecer apoio, pode se afastar e evitar a situacdo. Também pode estar relacionado
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as mudangas que o cancer acarreta de forma global na vida da mulher, essas
mudancas podem ser dificeis de aceitar, tanto do ponto de vista fisico quanto
emocional. Gerando sensacgao de desconhecimento da mulher, principalmente se o

corpo dela mudar de maneira significativa (Davis et al. 2024 a).

Uma das possibilidades € considerarem mais facil refazerem suas vidas e
constituirem novas relacdes, optando pela quebra de vinculo com a mulher. Tais
aspectos estdo associados a evitar lidar com o cenario da doenga da parceira no
qual estava inserido. Davis et al. (2024 b) Esse distanciamento do parceiro pode
desencadear nas mulheres sentimentos de frustragdo e soliddo, podendo ocasionar
adoecimentos de diversas naturezas, sendo mais dificil enfrentar as dificuldades
decorrentes do cancer de mama. Uma vez que o abandono pode resultar de
diversos fatores, se faz necessario que haja um suporte emocional para que a
mulher possa superar os desafios entrelagados a este abandono (Hassan El- kotait
et al., 2024).

Culturalmente e tradicionalmente, muitas mulheres desempenham papéis
centrais na casa e da familia, tendo sua responsabilidade centrada no cuidado.
Quando surge o diagndstico do cancer, podem conjuntamente surgir limitagbes
funcionais e emocionais, que a impossibilite de desempenhar fun¢gdes familiares da
mesma maneira, principalmente durante o tratamento cirurgico das mastectomia ou
quimioterapia. Essas modalidades de tratamento podem ocasionar cansago extremo,
nauseas e demais efeitos colaterais do tratamento, que podem dificultar o
cumprimento de suas responsabilidades diarias, como cozinhar, limpar e cuidar de

filhos ou outros membros da familia (Izydorczyk et al., 2019 a).

Em detrimento disso, a literatura aborda a gama de modificagdes significativas
que o cancer de mama pode gerar na familia. Algumas das modificacbes
relacionam-se ao fato que outros membros da familia, como o conjuge, filhos ou até
outros parentes, podem assumir novas funcgdes do lar de forma temporaria. Contudo,
essas alteragbes nas funcdes familiares pode ser dificil tanto para a mulher, que
pode se sentir frustrada por ndo poder realizar seu papel habitual, mas também para
os demais membros da familia, que terdo que assumir novas responsabilidades.

Com isso, esse processo pode ser complexo, tanto para a mulher, quanto para os
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familiares, que ja lidam com sua vida e suas fun¢des do nucleo familiar (Izydorczyk
et al., 2019 b).

Uma questao significativa a ser observada é a forma como a sociedade passa
a enxergar e estigmatizar mulheres com cancer de mama. Como outras doengas
graves, o cancer de mama é uma doenga vista com preconceito e inumeras
concepgoes culturais. Muitas vezes, o cancer € associado a alteragao no padrao de
beleza feminino, o que pode levar as mulheres acometidas pelo cancer de mama a
se sentirem desconfortaveis com sua propria imagem corporal, com isso, 0
sentimento de inadequacao sobre a aparéncia, desenvolve na mulher a necessidade
de se afastar de tudo aquilo que ndo se encaixa em relagao a aparéncia da mulher
"ideal" (Doori et al., 2022 a).

As repercussbes sociais perpassam aos incoerentes padroes de beleza
impostos pela sociedade, a mulher diagnosticada com céncer de mama também
pode enfrentar o afastamento do ambiente de trabalho. S&o varios os fatores que
determinam esse distanciamento, seja por motivos médicos, como a necessidade de
recuperagcao pos-cirirgica ou por efeitos colaterais da quimioterapia e outras
condi¢cbes associadas a neoplasia. Além das implicagdes financeiras e emocionais,
pode também afetar sua autoestima e funcédo dentro da empresa ou da comunidade

profissional (Doori et al., 2022 b).

O tratamento oncoldgico vem frequentemente acompanhado de inumeros
efeitos colaterais, que alteram a condi¢ao fisica e imunossupressora da paciente.
Esses efeitos podem acentuar ainda mais o desconforto da mulher em relacdo a sua
imagem e impactar diretamente nos seus habitos de autocuidado, como cuidados
com a higiene pessoal, se arrumar ou manter uma alimentagdo equilibrada,
contribuindo para o aumento da inseguranca e da ansiedade. A auséncia na
manutengao diaria do autocuidado € manifesta seja pela exaustao fisica e emocional
provocada pelo tratamento ou pela falta de motivacdo para melhorar seu aspecto
pessoal. A mulher tende a se enxergar em um contexto de vulnerabilidade e
desconforto com si mesma, onde a confiangca na propria aparéncia € afetada
(Herring et al., 2019).
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As alteracbes na autoimagem da mulher podem interferir ao longo de todo o
processo da doenga, podendo ocorrer alteragdes perceptiveis na autoimagem em
todas as fases do processo de adoecimento. Consequentemente, essa alteracéo na
imagem pessoal, ocasiona perda de autoestima, que interfere diretamente na
capacidade de autocuidado das mulheres. O autocuidado vai muito além do cuidado
com o fisico, envolve principalmente os aspectos emocionais e psicolégicos. Quando
surgem problemas relacionados a autoestima, as mulheres podem se sentir
incapacitadas e desmotivadas para cuidar do corpo de forma eficaz. Portanto, a
restauracdo da autoestima e o fortalecimento do autocuidado sdo elementos
essenciais para a promog¢ao do bem-estar e da qualidade de vida dessas mulheres
durante e apds o tratamento (Hasan et al., 2023 a). Na Figura 2 apresenta as
alteragbes mais comuns que o cancer de mama ocasiona na imagem corporal da

mulher, bem como as fases relacionadas.

ALTERACOES COMUNS QUE
PODEM INTERFERIR NA IMAGEM
CORPORAL DA MULHER COM
CANCER DE MAMA

~ e
// \
/ \\‘
POS TRATAMENTO:
ANTES DO DIAGNOSTICO:
-Presenga de nodulos; - -Cicatrizes (Mastectomia/
-Alteracdo na textura da pele; TRATAMENTO: Reconstrugao mamaria);
-Alteragdo na forma ou . -Uso de protése mamadria
tamanho da mama; -Alopecia; ) . - Persisténcia de algumas
-Alteragio no mamilo; - Mudanga na pele; (cicatrizes, alteragbes presentes ao
= B hematomas); longo do tratamento.
-Alteragao no padrao dos . .
7 . -Alteragao no peso;
vasos sanguineos; L & .
e ) -Alteragao na mobilidade;
B n.c _aco’ infecca -Alteragao na mama (Mastectomia/
-Sinais de infecggo. Reconstrugao mamaria)
-Uso do CTI (Cateter totalmente
implantado).

Figura 2- Elaborado pela autora conforme analise dos estudos da Rl. Recife-PE
2025.

A diminuicdo da feminilidade se torna um consequente comumente

relacionado a mastectomia, fato este que caracteriza-se devido a perda da mama
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gque € um simbolo culturalmente associado a beleza, feminilidade, a sexualidade, a
maternidade e a identidade feminina. Com isso, essas intervengdes podem gerar
uma mudanga significativa na aparéncia fisica, alterando a forma como a mulher se
percebe e como ela acredita ser vista pela sociedade e gerando sentimentos de

incompletude (Hasan et al., 2023 b).

Além disso, em muitas culturas, a aparéncia externa das mulheres € vista
como um reflexo de sua identidade feminina, e qualquer mudanga nesse aspecto
pode levar a sentimentos de inseguranca, desconexao e até mesmo a sensagao de
perda de sua propria feminilidade. No entanto, € importante destacar que é
importante que haja uma ressignificacdo da feminilidade e o fortalecimento do
autocuidado, a fim de minimizar os enfrentamentos em decorréncia da doenca
(Herring et al., 2019).

E imprescindivel que os enfermeiros estejam aptos a lidarem com as
necessidades das mulheres com a imagem corporal conturbada em decorréncia do
cancer de mama, a fim de poder assisti-las conforme suas necessidades e
individualidades. A equipe de enfermagem que atua nos servigos de oncologia deve
articular acdes de saude para que possam identificar de forma precoce as
necessidades dessas mulheres com a imagem corporal alterada. Assim, se faz
necessario que a equipe de enfermagem implemente agcbes que visem atender a
este publico através de um atendimento holistico e individualizado, a fim de reduzir o

numero de adoecimentos relacionados a esta condi¢do (Mansoor; abid,. 2020).

A limitacdo do recorte temporal de 2019 a 2024 foi uma escolha estratégica
para concentrar a pesquisa em um periodo especifico, garantindo uma analise mais
detalhada e relevante sobre os eventos e caracteristicas ocorridas nesse intervalo.
No entanto, essas limitagcbes também implicam em uma restricdo quanto a
abrangéncia dos dados e contextos que poderiam ser considerados, excluindo
eventos importantes que aconteceram antes de 2019. Embora o foco no periodo de
2019 a 2024 tenha permitido um aprofundamento nos fendmenos e transformacgoes
especificas desse intervalo, é possivel que outros atributos, antecedentes e
consequentes tenham sido negligenciados, comprometendo, em certa medida, uma
generalizagdo dos resultados obtidos. Portanto, embora a escolha desse recorte

tenha sido importante para o alcance do objetivo do estudo, ela também trouxe
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limitagdes que precisam ser consideradas diante de futuras pesquisas relacionadas

ao conceito analisado.
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7. CONCLUSAO

O estudo da imagem corporal conturbada em mulheres com cancer de mama
possibilitou um conhecimento amplo a respeito do conceito e de seus elementos.
Identificou-se através da revisao integrativa da literatura os atributos, antecedentes e
consequentes relacionados ao conceito em estudo. Com base na analise do
conceito realizada nos 55 artigos advindos da revisao integrativa, foram identificados
os sete atributos, 11 antecedentes e sete consequentes para o diagndstico da
imagem corporal conturbada em mulheres com cancer de mama.

Com destaque dos antecedentes Mastectomia e medo da recidiva. Desses,
dois corresponderam aos fatores relacionados expressos pela NANDA |
Internacional. Os consequentes com destaque: Alteracao na autoestima; Alteracao
identitaria, Diminuicdo no autocuidado e alteragdo no papel familiar. Desses, todos
os quatro corresponderam as caracteristicas definidoras pela NANDA Internacional.

Esta pesquisa possibilitou a clarificagdo do conceito permitindo uma melhor
compreensao do fendbmeno. Destacando-se, sobretudo, a importadncia que o
enfermeiro assume em conhecer e desenvolver intervengdes que visem oferecer um
cuidado integral e de qualidade a paciente, levando em consideragdo ndo s6 os
aspectos fisicos da doenga, mas também os emocionais, sociais e psicologicos. O
cancer de mama e seu tratamento podem causar uma série de impactos profundos e
multifacetados na vida da mulher, e o enfermeiro, como um dos profissionais de
saude mais préoximos da paciente, desempenha um papel fundamental na
identificacdo e no suporte a essas repercussoes.

A analise desse DE proporcionou uma visdo mais critica a respeito da
tematica, possibilitando a construgao de uma nova defini¢ao para a imagem corporal
conturbada, além de uma comparacdo entre os antecedentes e consequentes ja
existentes na taxonomia da NANDA-I. Este processo contribuira para a atualizagao
da referida taxonomia e para o avanco do conhecimento teérico da enfermagem, o
qual podera subsidiar o desenvolvimento de ag¢des para reducdo das repercussoes
relacionadas a imagem corporal conturbada nas mulheres com cancer de mama.

E recomendavel que futuros estudos se concentrem buscando
aprofundamento das referéncias empiricas que poderao ser desenvolvidas a partir
dos antecedentes e consequentes identificados nesta analise. A investigacao desses

elementos permitira uma compreensao mais aprofundada dos fatores emocionais,
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sociais e psicolégicos que englobam a percepgdo dessas mulheres sobre sua
imagem corporal, bem como os impactos disso em sua qualidade de vida. Ademais,
torna-se de grande relevancia avaliar a eficacia de intervengdes de enfermagem que
considerem esses antecedentes e consequentes, com o objetivo de oferecer
cuidados mais precisos e sensiveis as necessidades emocionais e psicoldgicas das
pacientes.
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