PsicoLoaia: TEORIA E PESQuUISA

2019,v.35,e35410

PsicoLoaGIA CLiNIicA E CULTURA

Intervencoes Grupais para Mulheres com Cancer de Mama:
Desafios e Possibilidades”

Manoel Antonio dos Santos™ & Carolina de Souza

Universidade de Sdo Paulo, Sdo Paulo, SP. Brasil

RESUMO - Este estudo teve por objetivo analisar a producdo cientifica nacional e internacional sobre os grupos de
reabilitag@o psicossocial para mulheres com cancer de mama. O levantamento bibliografico foi realizado a partir das bases
indexadoras LILACS, PubMed, PsycINFO e CINAHL. Foram selecionados 28 artigos, publicados no periodo de 2000 a
2015, que constituiram o corpus do estudo. Os achados foram agrupados por meio de analise de contetido. Os resultados
evidenciaram que os grupos de apoio podem resultar em beneficios psicossociais, como reducdo de estresse, incremento
da qualidade de vida, melhora do humor e compartilhamento de informagdes sobre as diversas opgdes de tratamentos
disponiveis. Conclui-se que participar de grupos de apoio esta associado a melhores desfechos psicoldgicos, contudo, ndo
ha evidéncias que comprovem aumento na expectativa de vida das mulheres.
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Group Interventions for Women with Breast Cancer:
Challenges and Possibilities

ABSTRACT - This study aimed to analyze the national and international scientific literature on the topic of psychosocial
rehabilitation groups for women with breast cancer. The literature review was conducted from LILACS, PubMed, PsycINFO
and CINAHL database. 28 articles published in the period 2000-2015, which constituted the corpus of the study, were
selected. The results showed that, in most cases, support groups bring psychosocial benefits, stress reduction, increased
and quality of life, mood enhancement and sharing information about different options of treatment available for breast
cancer. We conclude that participating in support groups is associated with better psychological outcomes, however, there
is no evidence to support an increase in life expectancy of women.
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Segundo tipo de neoplasia mais frequente no mundo,
o cancer de mama ¢ o mais comum entre as mulheres no
mundo e no Brasil, respondendo por cerca de 25% dos casos
novos a cada ano. Se diagnosticado e tratado oportunamente,
o0 progndstico ¢ relativamente bom (Brasil, 2017a). Segundo
o Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva
(INCA), investir em novos conhecimentos sobre essa doenga
€ necessario para estabelecer prioridades e alocar recursos
para modificar o cenario observado na populagéo brasileira.
Em 2016, eram esperados 57.960 casos novos de cancer de
mama no pais, com 14388 mortes — 181 homens e 14206
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mulheres, com um risco estimado de 56,20 casos a cada 100
mil mulheres (Brasil, 2017b).

Com 0 avango nos tratamentos oncologicos, propiciados
pelo desenvolvimento cientifico e tecnologico da ciéncia
médica, a sobrevida das pacientes com cancer de mama tem
aumentado de forma apreciavel (Silva & Santos, 2010). Por
essarazdo, nos ultimos anos tem crescido a preocupagdo com
as dimensdes psicossociais do cancer mamario (Ambrosio &
Santos, 2011; Santos, Ford, Santos, & Vieira, 2014; Vieira,
Santos, Santos, & Giami, 2014). Ha crescente necessidade
de compreender os aspectos psicossociais das mulheres
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acometidas, para subsidiar programas ¢ intervengdes que
devem ser disponibilizados nos contextos dos servigos e no
ambito comunitario (Vidotti, Scorsolini-Comin, & Santos,
2013). Para prover acompanhamento integral as pacientes,
¢ necessario conhecer suas necessidades ¢ de que modo
os programas disponiveis contribuem para minimizar o
impacto psicossocial da doenga e os efeitos adversos de seus
tratamentos (Caetano, Gradim, & Santos, 2009).

Estratégias de atendimento psicologico podem ajudar
pacientes a lidarem com o céncer e os efeitos dos
tratamentos. Dentre as intervencdes psicoldgicas mais
utilizadas no cendrio do cancer de mama, figuram o grupo
de apoio, a psicoterapia de grupo suportivo-expressiva e
o grupo psicoeducativo (Spiegel, 2001). Mas qual seriam
os reais ganhos e beneficios proporcionados por essas
intervengdes em grupo? Em que circunstancias e contextos
especificos essas estratégias se aplicam? Essas indagacdes
mostram a necessidade de delinear e analisar os desafios
e possibilidades que se apresentam no conhecimento
acumulado sobre as intervengdes grupais utilizadas no
cuidado psicossocial das mulheres mastectomizadas.

As mudangas decorrentes do tratamento realizado para
o cancer de mama estdo relacionadas, principalmente,
a aparéncia fisica e¢ a alteragdes psicossociais, 0 que
inclui: manifestagoes de ansiedade, sintomas depressivos,
diminuigdo da libido, problemas fisicos, sociais e financeiros
(Barrera & Spiegel, 2014; Cesnik et al., 2013; Gongalves,
Tavares, Campana, Cabello, & Shimo, 2012; Souza et al.,
2014).

Durante toda a vida a mulher aprende que o corpo
feminino ¢é particularizado por alguns caracteres sexuais
secundarios que o diferenciam do masculino, sendo as
mamas um dos mais proeminentes marcadores da diferenca
sexual. Assim, ao se submeter a mastectomia, a mulher
vivencia a cirurgia como um ato agressivo, um ataque a
estética e imagem corporal que construiu ao longo da vida,
o que a faz perceber com estranheza o seu corpo apés a
intervencao cirurgica (Ferreira & Mamede, 2003; Peres &
Santos, 2012).

A convivéncia com outras mulheres que também
retiraram a mama pode ser um elemento facilitador da
aceitagdo da nova condi¢do de mastectomizada (Caetano,
Panobianco, & Gradim, 2012). Assim, os programas de
reabilitacdo que incluem grupos de apoio e de autoajuda sdo
recursos importantes que podem auxiliar na compreenso
dos problemas enfrentados e no alivio de parte substancial
dos sintomas (Barbosa, Ximenes, & Pinheiro, 2004;
Fernandes, Rodrigues, & Cavalcanti, 2004; Oliveira, Souza,
& Fernandes, 2008).

A utilizagdo de grupos — de apoio, psicoeducativo ou de
autoajuda — tem uma tradi¢do ja consolidada no contexto
da satide (Goldstein, & Frantsve, 2009). Diversos estudos
exploraram o potencial terapéutico das intervengdes
psicossociais em grupo (Boesen et al., 2011; Glaser &
Glassman, 2014; Hamama-Raz, Perry, Pat-Horenczyk, Bar-

Levav, & Stemmer, 2012; Machavoine, 2010; Rowland et
al., 2009; Spiegel, 2001; Vilhauer, McClintock, & Matthews,
2010), com resultados majoritariamente positivos. O
grupo auxilia suas integrantes a manter a esperanga em
face a doenga grave, na medida em que oferece apoio e
informagdo de forma ativa, contribuindo para reduzir o
sentimento de isolamento ¢ os niveis de estresse, além de
ajudar as mulheres a desenvolver habilidades de resolugao
de problemas.

Para Cavalcanti, Fernandes e Rodrigues (2002), o grupo
de apoio objetiva criar condi¢des favoraveis de interagdo
entre as mulheres com cancer de mama, estimulando
reflexdes sobre eventos de vida diarios, especialmente
as repercussdes psicossociais da mastectomia, além de
promover a melhora da autoestima e da qualidade de vida.
O formato grupal favorece condi¢des que proporcionam
vivéncias que facilitam a troca de experiéncias e a catarse,
fatores terapéuticos importantes do suporte oferecido para
a reabilitag@o psicossocial.

O suporte do grupo torna-se, assim, importante para a
reabilitagdo psicossocial de mulheres que tiveram ou ainda
enfrentam o cancer de mama, contribuindo também para
seu desenvolvimento e crescimento pessoal (Martins &
Peres, 2014). Ressalta-se que a assisténcia a essas mulheres
ndo deve focalizar apenas a doenca ¢ a reabilitagdo fisica,
deve abranger um contexto mais amplo da vida da mulher,
que envolve também seus aspectos psicologicos, culturais,
educacionais, econdmicos e sociais (Caetano et al., 2012).

Estudo de metanalise sugere que os tratamentos de
curta duragdo, com foco no enfrentamento - ou seja, que
buscam aumentar o senso de controle que o individuo tem
sobre si mesmo -, podem ser mais adequados para pacientes
com cancer de mama descoberto precocemente, pois,
nesse momento, a perturbacao psicologica ou psiquiatrica
desencadeada afeta a qualidade de vida dessas mulheres
e pode comprometer a adesdo ao tratamento. Lazarus e
Folkman (1984) definem enfrentamento como as ac¢des e
estratégias cognitivas e comportamentais utilizadas pelo
individuo frente a situagdes estressantes — como, por
exemplo, uma doenga grave como o cancer de mama. Essas
situacdes desafiadoras podem ter origem tanto em demandas
internas como externas, que ultrapassam o repertdrio do
individuo, acarretando estados emocionais desconfortaveis
e desequilibrio pessoal, fisico e social. Ja as pacientes com
cancer avangado parecem se beneficiar mais de intervengdes
de longo prazo, que enfatizam o apoio recebido por meio dos
grupos (Naaman, Radwan, Fergusson, & Johnson, 2009).

Dado que as pacientes com cancer de mama estdo,
atualmente, sobrevivendo por mais tempo com a doenga ou
livre de sintomas e, portanto, convivendo com a possibilidade
de recidiva, abordar questdes que estejam relacionadas
a qualidade de vida assume um valor significativo. Essa
abordagem também pode ser feita de forma eficiente por
meio dos grupos de apoio (Naaman et al., 2009).
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As evidéncias existentes em relagdo aos potenciais
beneficios oferecidos pelos grupos sdo fortes o suficiente
para justificar a indicagdo do apoio do grupo psicossocial
para mulheres com cancer de mama avangado, especialmente
se o suporte ¢ de longo prazo e se as pacientes mostram-se
angustiadas no inicio da intervenc¢do (Goodwin et al., 2001).
No entanto, no cenario brasileiro, ha poucos estudos que
tenham se dedicado a investigar essa questdo. Revisdo
da producdo cientifica nacional identificou apenas 15
artigos — de um total de 101, localizados preliminarmente
—, publicados entre 2001 e 2011. Segundo os autores, esses
estudos indicam que a intervengdo com grupos de apoio
ainda ¢ pouco difundida no contexto brasileiro (Leite &
Peres, 2013).

Essas consideragdes justificam o interesse em desenvolver
uma revisdo integrativa para avaliar a produg@o cientifica e
que ela seja abrangente, incluindo tanto a literatura nacional
como a internacional, sobre grupos de reabilitagdo voltados
para mulheres com cancer de mama. A realizagdo de um
levantamento do conhecimento produzido na area pode
subsidiar a pratica clinica do profissional de saude, bem
como contribuir para levantar as necessidades de novas
pesquisas e, assim, auxiliar no desenvolvimento de futuras
investigacgoes.

De modo geral, a literatura tem evidenciado que
a participacdo nos grupos de apoio de fato auxilia na
reabilitacdo psicossocial e no tratamento, contribuindo para
potencializar o enfrentamento das situagdes de estresse e

do medo da recidiva (Spiegel, 2001). Os estudos mostram
que, depois de serem expostas as intervengdes psicossociais,
as mulheres apresentaram melhora na intensidade dos
sintomas relacionados ao estresse, assim como no contato
com a rede de amigos e familiares (Gomes, Panobianco,
Ferreira, Kebbe, & Meirelles, 2003; Yavuzsen, Karadibak,
Cehreli, & Dirioz, 2012). Os grupos também podem ajudar
a amenizar as manifestacdes de ansiedade, depressdo, raiva
e hostilidade, que podem advir da descoberta do diagndstico
ou da cirurgia para retirada da massa tumoral (Gomes et al.,
2003). Mas permanece em aberto — devido aos resultados
dos estudos serem ainda inconclusivos — se a intervengao
psicossocial em grupo pode ou ndo contribuir para aumentar
a sobrevida em pacientes com cancer de mama (Goodwin,
2005).

Apesar dos avancos obtidos, ainda sdo escassos 0s
estudos que buscam mapear ¢ sistematizar o conhecimento
atual sobre a tematica dos grupos de apoio no cancer de
mama. Definir o estado da arte nessa area de conhecimento
¢ importante para identificar lacunas e definir prioridades
de novas pesquisas. Frente ao exposto, este estudo teve
por objetivo analisar a producdo cientifica nacional e
internacional sobre a tematica dos grupos de reabilitagdo
psicossocial para mulheres com cincer de mama, mais
especificamente, os beneficios e limitacdes identificados,
os temas norteadores da intervengdo e a eficacia das
intervengdes realizadas.

METODO

Esta ¢ uma pesquisa documental, descritiva e
retrospectiva, que teve como recorte temporal o periodo
entre 2000 e 2015. A revisdo integrativa foi escolhida
como enfoque metodoldgico, pois propicia reunir varios
estudos realizados anteriormente na tematica de interesse,
colocando em discussdo seus métodos, fontes, objetivos
e resultados, o que permite extrair conclusdes a respeito
do campo de conhecimento demarcado (Broome, 2000).
Segundo Whittemore e Knafl (2005),

revisdes integrativas sdo o método mais amplo de revisdo
de literatura, permitindo a inclusdo simultdnea de estudos
experimentais e ndo-experimentais, a fim de compreender
de forma mais completa o fendmeno investigado. Revisdes
integrativas podem também combinar os dados de pesquisas
tedricas e empiricas, além de servir a uma vasta gama de
propositos, tais como: definir conceitos, revisar teorias e
mostrar evidéncias. (p. 547)

Tendo em vista o objetivo de sumarizar o conhecimento
produzido no decorrer de uma década e meia, optou-se por
esse método de pesquisa porque ele possibilita a busca,
avaliagdo critica e sintese das evidéncias disponiveis sobre
o tema investigado, sendo que o seu produto final ¢ o estado
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atual do conhecimento do tema investigado, bem como a
implementacdo de intervencdes eficazes na assisténcia a
satde e a possivel redugdo de custos, além da identificagdo
de lacunas que podem nortear o desenvolvimento de
pesquisas futuras (Cesnik & Santos, 2012a; Mendes,
Silveira, & Galvao, 2008).

O estudo de revisdo integrativa da literatura foi orientado
pela seguinte questdo norteadora: O que foi produzido na
literatura a respeito dos grupos de apoio para mulheres com
cancer de mama nos ultimos anos?. A coleta dos dados foi
realizada em periodicos indexados em bases regionais e
internacionais de dados bibliograficos, a saber: LILACS,
PubMed, PsycINFO e CINAHL. Essas bases indexadoras
foram escolhidas por sua destacada importancia em distintas
areas de producgdo do conhecimento cientifico, como
medicina, psicologia e enfermagem.

Para alcancar o objetivo do estudo, foram seguidos os
seguintes passos metodologicos, propostos por Broome
(2000), para guiar a revisdo da literatura: (a) realizagdo de
um levantamento sistematizado das publica¢des nacionais
e internacionais sobre cancer de mama e grupos de apoio;
(b) identificacdo dos autores, tipos de pesquisa, ano de
publicagdo, periddicos nos quais foram veiculados tais
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artigos, pais de origem das publica¢des, idioma em que
foram redigidos, objetivos e resultados obtidos ¢ (c) analise
descritiva dos resultados e avaliagao critica das contribui¢des
oferecidas para a produg@o de conhecimento sobre esse tema.

A coleta de dados foi realizada no periodo de marco a
julho de 2015. Foram pesquisados os artigos indexados com
as seguintes palavras-chave: breast neoplasms; neoplasias da
mama, self-help groups; grupos de auto-ajuda; psicoterapia
de grupo e psycotherapy, group. Esses descritores foram
escolhidos de acordo com sua disponibilidade no DECS
(Descritores em Ciéncias da Saude). A busca foi realizada
por meio do sistema SIBI da Universidade de Sao Paulo, uma
rede de servicos que possui um catdlogo online que franqueia
0 acesso as bases de dados e contetidos dos periodicos
indexados, possibilitando a obten¢ao, na integra, dos artigos
publicados em revistas disponibilizadas no sistema.

Na pesquisa bibliografica, foram considerados como
critérios de inclusdo para busca dos artigos os seguintes
parametros: (a) artigos circunscritos ao tema do cancer de
mama feminino; (b) redigidos na lingua inglesa, portuguesa
ou espanhola; (c) publicados entre janeiro de 2000 ¢ maio
de 2015; (d) que apresentavam resultados empiricos e
(e) que disponibilizavam o resumo nas bases de dados.

Como critérios de exclusdo, estabeleceram-se os seguintes
limites: (a) apresentacdo sob formato de dissertagao, tese,
capitulo de livro, livro, manual, editorial, resenha, carta,
comentario, noticia ou critica e (b) estudos de revisao da
literatura.

Apos a leitura dos resumos, procedeu-se a recuperagao
dos artigos selecionados, de acordo com os critérios de
inclusdo e exclusdo estabelecidos. Esses artigos, recuperados
na integra, constituiram o corpus da pesquisa. Apds ler os
estudos, procedeu-se a extragdo dos dados de interesse para
arevisdo. Utilizou-se, para tanto, um formulario apropriado
para esse fim, sistematizado em estudos anteriores (Cesnik
& Santos, 2012b; Peres & Santos, 2009; Santos & Pereira-
Martins, 2016; Santos, Santos, & Vieira, 2014).

Em seguida, as informagdes extraidas das publicac¢des
foram organizadas e submetidas a analise de contetdo
(Minayo, 2008), com o intuito de extrair os principais
temas abordados pelas publicagdes. Essa analise ocorreu
em trés etapas: (a) pré-analise, (b) exploragdo do material
e (c) tratamento dos resultados obtidos. Os dados foram
organizados de acordo com os conteiidos prevalecentes no
corpus investigado e analisados criteriosamente de acordo
com os parametros preconizados pela literatura.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra final foi composta por artigos indexados nas
quatro bases de dados consultadas e que preencheram os
critérios de inclusdo utilizados para qualificar as publicagdes
no processo de busca bibliografica. Dos 1492 estudos
listados, 40 satisfizeram esses critérios. Descartando-se os

artigos ndo disponiveis na integra e os repetidos em mais
de uma base de dados, 28 foram selecionados conforme
os critérios preestabelecidos, constituindo o corpus deste
estudo. A Figura 1 apresenta o flowchart com a descrigdo
detalhada do processo de refinamento da busca e das

Figura 1. Fluxograma das fases do processo de selecdo dos artigos da revisdo integrativa, de acordo com o Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses - PRISMA (Mother, Liberati, Tetzlaff, & Altman, 2009).
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sucessivas etapas que permitiram a depuracdo da amostra
de artigos.

Do total de artigos encontrados nos diferentes arranjos de
descritores, houve diferenca na efetividade das combinagdes
de palavras-chave de acordo com a base de dados consultada.
Assim, a combinag@o breast neoplasms e self-help groups,
bem como a combinag¢ao breast neoplasms e psycotherapy,
group mostraram-se as mais promissoras para as bases
PubMed, CINAHL e LILACS, enquanto que as combinagoes
neoplasias de mama egrupos de auto-ajuda e neoplasias de
mama e psicoterapia de grupo se mostraram mais eficazes
na busca empreendida na base de dados LILACS. Ja as
combinagdes breast neoplasms e psychotherapy group e
breast neoplasms e self-help groups foram as tnicas
combinagdes que surtiram resultado na base PsycINFO,
sendo que apenas a segunda combinag¢do permitiu recuperar
artigos que foram de fato selecionados. Néo foi utilizado
nas buscas o termo grupo de apoio, por ndo estar indexado
como DECs. Esses resultados podem ser melhor apreciados
na Tabela 1.

Os artigos selecionados foram publicados em 22 revistas
cientificas distintas. O periddico Psycho-Oncology destacou-
se como o que concentra o maior volume de publicacdes
referentes a tematica dos grupos de apoio no cancer de
mama, com trés artigos (13.6%) dedicados a esse objeto de
estudo no periodo estabelecido para analise. Essa revista é
dedicada a explorar a interface entre Psicologia e cancer,
0 que acaba contribuindo para a publicacdo de pesquisas
relacionadas a tematica focalizada nesta revisao.

Além desse periodico, outros quatro concentraram
dois artigos cada (9%) do total do corpus de analise:
Patient Education and Counseling, American Cancer
Society, Journal of Clinical Oncology ¢ Journal of
Psychosocial Oncology. Outras 17 revistas cientificas estdo
representadas no corpus, veiculando apenas um artigo
cada, sendo quatro nacionais. A maioria desses periddicos
tem carater multidisciplinar e divulgam conhecimento
cientifico arbitrado, o que contribui para a construgdo da
complexidade do saber na area do cancer de mama e dos
grupos de apoio.

Tabela 1

Quando investigadas as areas focalizadas pelos
periodicos que veiculam os artigos selecionados, observou-
se que muitas revistas se concentram em tematicas
multidisciplinares ou interdisciplinares, que atuam em
temas focados no cancer ou, de modo mais amplo, na
satde. O carater multidisciplinar pode ser visto também nos
autores dos artigos, ja que os estudos foram assinados por
profissionais de diferentes areas da saude. Dos primeiros
autores, 10 sdo médicos, trés psicologos, dois professores
(sem especificar sua formag@o profissional), um enfermeiro
e um jornalista. Em 11 casos ndo foi possivel identificar as
profissdes dos primeiros autores. Em relagdo aos ultimos
autores de cada artigo, tem-se que 13 sdo médicos, dois
enfermeiros e dois psicélogos. Também ndo foi possivel
identificar as profissdes dos tltimos autores de 11 artigos.

Quanto ao pais de origem do primeiro autor de cada
artigo, 28,6% dos autores eram oriundos dos Estados Unidos,
17,8% do Canada, 14,3% do Brasil, 7,1% dos Paises Baixos
e o restante da amostra foi composta por um estudo de cada
pais: Reino Unido, Nova Zelandia, Israel, Noruega, Franga,
Suécia, Turquia, Alemanha ¢ China. Ja quanto ao pais de
origem do ultimo autor, 32,1% s3o dos Estados Unidos,
17,8% do Canada, 14,3% do Brasil, 7,1% dos Paises Baixos
e o restante da amostra foi composta por um estudo de cada
pais: Reino Unido, Nova Zelandia, Israel, Noruega, Franga,
Suécia, Turquia e Alemanha.

Em relacdo aos autores brasileiros (oito), trés eram
filiados a Universidade Federal do Ceara (UFC), dois a
Universidade de Sdo Paulo (USP), dois a Universidade
Sagrado Coragédo (USC), do municipio de Bauru (SP), e um
a Faculdade Integrada do Ceara (FIC). Desses pesquisadores,
um fazia parte do departamento de psicologia, um do
departamento de enfermagem materno-infantil e saude
publica, um do departamento de enfermagem e em seis casos
nao foi possivel identificar o departamento de origem. Além
disso, foi possivel constatar que quatro autores realizaram a
pesquisa de campo na cidade de Fortaleza (CE), dois autores
em Ribeirao Preto (SP) e dois em Bauru (SP).

Delinear os temas subjacentes aos artigos revisados
permite definir os eixos tematicos que nortearam o

Distribui¢do Numérica de Publicagées Encontradas (E) e Selecionadas (S) nas Bases Indexadoras Consultadas

Palavras-chave PubMed LILACS PsycINFO CINAHL
E S E S E S E S
“Neoplasias da mama” e “Grupos de autoajuda” 0 0 7 3 0 0 0 0
“Breast neoplasms” e “Self-help groups” 409 6 417 2 38 2 19 5
“Neoplasias da mama” e “Psicoterapia de grupo” 0 0 268 1 0 0 0 0
“Breast neoplasms” e “Psycotherapy, Group” 258 5 0 0 9 0 67 4
Total 667 1 692 6 47 2 86 9
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desenvolvimento dos estudos, as preocupagdes que o0s
motivaram e os potenciais beneficios e limitagdes dos grupos
identificados pelas pesquisas, como pode ser visualizado na
Tabela 2. Emergiram 11 categorias, que ndo sdo mutuamente
excludentes, de maneira que um mesmo artigo poderia estar
classificado em mais de um tema encontrado.

Os resultados mostram que um dos focos principais dos
estudos recai sobre o ajustamento emocional, significando
os beneficios de ordem emocional que as mulheres
auferem no grupo de apoio, englobando 20 dos artigos
selecionados. Nos estudos que abordam a questdo do
ajustamento, foi comum encontrar a constatacdo de que o
fato de as mulheres poderem partilhar seus sofrimentos e
informagoes sobre a doenga durante a reunido de um grupo
de pares ajuda a diminuir a tensdo e a expectativa ansiosa
frente ao desconhecido. Compartilhar suas vivéncias traz
conforto e as deixa menos assustadas com relag¢do a tudo
0 que esta acontecendo em suas vidas desde que tomaram
conhecimento do diagndstico e que passaram a se submeter
aos varios tratamentos.

Além disso, alguns estudos — encontrados na revisdo
e que serdo detalhados a seguir — evidenciam que o
apoio emocional e social pode contribuir para aumentar a
sobrevida das mulheres com cancer de mama (Cameron et
al., 2005; Geiger, Mullen, Sloman, Edgerton, & Petitti, 2000;
Pinheiro, Silva, Mamede, & Fernandes, 2008). Também foi
constatado que a depressao pode ser um desfecho resultante
das preocupacgdes relacionadas ao céncer, seus sintomas e
tratamentos. Desse modo, conversar sobre esses topicos pode
abrandar a carga emocional decorrente dessas preocupacdes
e, consequentemente, diminuir a vulnerabilidade a depressao
nas mulheres com cancer de mama (Palesh et al., 2007).
Os estudos sdo convergentes ao apontarem que 0s niveis
de ansiedade declinam e sdo melhor controlados quando as
mulheres frequentam grupos de apoio (Classen et al., 2008;
Dolbeault et al., 2009; Spiegel et al., 2007).

O segundo foco principal foi o bem-estar e ajustamento
psicossocial, englobando o bem-estar fisico e social das
mulheres com cancer de mama, presente em 20 dos artigos
revisados. Foi relatado que mulheres que participam de
grupos de apoio apresentam melhora na qualidade de vida e,
de modo mais amplo, também aferem ganhos em termos de
“qualidade psicologica”, entendida pelos autores dos estudos
como progressos na saide mental, bem-estar psicologico e
outros beneficios correlatos (Emslie et al., 2007; Kissane et
al., 2007; Namkoong et al., 2010).

Outro estudo mostrou que as intervengdes grupais que
visam a promover melhora no bem-estar psicossocial e
na adaptacdo de pacientes com cancer estdo ganhando
reconhecimento como ferramentas essenciais no campo
da Psico-Oncologia (Cohen & Fried, 2007). Mulheres
que participam dos grupos e que tém mais dificuldades de
ajustamento obtiveram beneficios psicossociais, enquanto
que aquelas que ndo estavam tdo angustiadas no inicio da
intervencao ndo lograram os mesmos resultados (Goodwin

Tabela 2

Distribui¢do Percentual dos 11 Temas Identificados como Resultado da
Intervengdao em Grupo nos Artigos Revisados

Temas identificados N % artigos
Ajustamento emocional 20 71,4
I}?Seirglo-:zsség; ajustamento 20 71.4
Estresse 13 46,4
Controle da dor 9 32,1
Limitagdes dos grupos 7 25,0
Sobrevivéncia 7 25,0
i e 7
Empoderamento 4 14,3
Autoeficacia 2 7,1
Funcionamento psicossexual 1 3,6
Crescimento pds-traumatico 1 3,6

etal.,2001). Vos, Virssen, Garssen, Duivenvoorden ¢ Haes
(2006, 2007) relatam melhora no ajustamento psicossocial
das mulheres, ndo importando se frequentavam o grupo ha
muito ou pouco tempo. Bordeleau et al. (2003) constataram
que o ajustamento psicossocial contribui para melhorar a
qualidade de vida das mulheres que frequentam grupos de
apoio. Um dado a se reter € que, provavelmente, o grupo
ird beneficiar mais as mulheres que manifestam niveis
mais elevados de angustia (Goodwin et al., 2001), o que
sugere que sdo pacientes que claramente tém indicagao para
receberem essa modalidade de intervengéo.

O terceiro tema mais destacado foi o estresse, que
englobou 13 dos artigos selecionados. Constatou-se que
os grupos de apoio ajudam a reduzir o estresse emocional
e a melhorar as habilidades das mulheres de lidar com os
estressores ¢ com a propria doenga (Dolbeault et al., 2009;
Stang & Mittelmark, 2008; Vos et al., 2007). Por outro lado,
também foi encontrado que mulheres com niveis de estresse
muito elevados ndo auferem beneficio algum desses grupos
(Classen et al., 2008). O resultado desse ultimo estudo ¢é
relevante, pois evidencia que ha limitagdes na aplicagdo
dos grupos de apoio que ndo dizem respeito a metodologia
empregada para conduzir a interven¢do ou programa de
reabilitagdo psicossocial, mas sim a variaveis pessoais ¢
caracteristicas de personalidade das possiveis beneficidrias.
Outro aspecto a ser assinalado ¢ que os resultados de Classen
et al. estdo em contradigdo com os achados de Goodwin et
al. (2001), que, como referido anteriormente, detectaram
que as participantes mais angustiadas se beneficiam mais
dos grupos.

O quarto tema foi controle da dor, englobando nove
estudos. A dor fisica ¢ definida como percepgdo sensorial
relacionada a fendmenos emocionais e a componentes da
personalidade das mulheres, por isso, é importante abordar
esse sintoma nos grupos de apoio (Dolbeault et al., 2009;
Pinheiro et al., 2008). Goodwin et al. (2001) relatam que
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a melhora nos sintomas de dor s6 ocorre nas mulheres que
estdo mais angustiadas. Ja o estudo de Spiegel et al. (2007)
comprovou que os niveis de dor decrescem quando as
mulheres participam dos grupos, em qualquer condi¢do. Essa
contradi¢ao entre os resultados obtidos por Goodwin et al.
(2001) e Spiegel et al. (2007) merece ser melhor explorada
por estudos futuros.

O quinto tema concerne as limitagdes dos grupos.
Esse tema englobou sete dos artigos. No que tange ao
enfrentamento, ha evidéncia limitada de que o uso de
servi¢os de apoio as pacientes com cancer de mama se
relaciona a obtengdo de maior suporte social ¢ menor
uso de estratégias de enfrentamento do tipo evitativo
(Cameron et al., 2005). O referido estudo investigou a
participacdo em um programa de apoio psicossocial e
treinamento de habilidades de enfrentamento para mulheres
recentemente diagnosticadas. Programas desse tipo e
materiais informativos que promovam sua utilizagdo podem
atrair mais participantes se forem adaptados para concentrar-
se em resolver angustias relacionadas ao cancer, em vez de
focarem na ansiedade geral ou na depresséo.

O éxito desses programas parece depender também das
habilidades do coordenador de priorizar participantes com
tendéncia acentuada de evitar o contato com os problemas,
abordar o papel da fun¢do imunoldgica na progressio
do céncer e satisfazer as necessidades especificas das
participantes mais velhas. Como esses programas sao menos
atrativos para as pacientes que frequentam ha mais tempo
os grupos, ¢ importante que se desenvolvam materiais
informativos que enfatizem que a interven¢do também ¢
apropriada para essas mulheres. Cohen e Fried (2007) e Gray,
Fitch, Davis e Phillips (2000) mostraram que as limitagdes dos
grupos de apoio estdo relacionadas ao pouco conhecimento
e reduzida habilidade em coordenagdo de grupos de quem
implementa os programas. Assim, as limitagdes ndo seriam
intrinsecas a abordagem em grupo, mas a falta de preparo no
manejo de grupos e/ou baixa competéncia dos profissionais
que aplicam intervengdes grupais.

O sexto tema encontrado foi sobrevivéncia, que também
abarcou sete dos artigos. Estudo mostrou que a psicoterapia
de grupo ndo contribuiu para prolongar a sobrevida de
mulheres com cancer de mama, porém ajudou a melhorar o
humor e a manejar a dor (Goodwin et al., 2001). Em outro
estudo, a andlise multivariada confirmou que as pacientes
escolhidas para receberem a intervengdo tiveram um risco
significativamente menor de recorréncia da doenga e também
de morte em decorréncia do cancer ou de qualquer outra
doenga (Andersen et al., 2008). Spiegel et al. (2007) ndo
conseguiram replicar, em sua pesquisa posterior, a conclusido
de seu estudo anterior, que mostrou aumento da taxa de
sobrevivéncia entre as mulheres com cancer de mama que
frequentaram o grupo de apoio durante um ano.

O sétimo tema diz respeito a oferta de materiais
educacionais/psicoeducacionais, englobando temas
relacionados ao aprendizado de atividades e informagdes
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sobre a doenga e o tratamento, que abrangeu sete dos
artigos selecionados. Os resultados do estudo de Santos,
Prado, Panobianco ¢ Almeida (2011) mostraram que o
grupo promove um ambiente permissivo, que estimula a
oferta de suporte social, compartilhamento de sentimentos,
desenvolvimento de habilidades para o enfrentamento de
situacdes dificeis ou adversas, educagdo em saude, acesso
a informacao e discussdo de questdes existenciais. Oliveira
et al. (2008) constataram que determinadas atividades
educativas, como oficinas, realizadas nesses grupos trazem
beneficios para as mulheres que os frequentam, em termos de
equilibrio psicossocial e qualidade de vida. Um dos estudos
analisados confirmou que grupos que t€ém uma estruturagéo
psicoeducativa sdo mais eficientes do que os grupos que ndo
apresentam essa configuragdo (Classen et al., 2008).

O oitavo tema foi empoderamento, que, no contexto
dos estudos revisados, tem por objetivo aumentar o senso
de controle pessoal das pacientes, bem como promover
um enfrentamento positivo e bem-estar psicologico. Esse
tema abrangeu quatro das publicagdes selecionadas. O
empoderamento ¢ um conceito multidimensional, que
envolve aspectos cognitivos, afetivos e de conduta. Segundo
Kleba e Wendausen (2009), pode ser definido como o
“aumento do poder, da autonomia pessoal e coletiva de
individuos e grupos sociais nas relagdes interpessoais e
institucionais, principalmente daqueles submetidos a relagoes
de opressao, discriminagdo ¢ dominagao social” (p. 735).

Estudos realizados mostraram que o compartilhamento
de sentimentos e duvidas sobre a doenca e suas terapéuticas
reforcam a possibilidade de as mulheres recuperarem o
controle sobre suas proprias vidas, em vez de se manterem
em uma posi¢do submissa frente aos profissionais da satude.
Essa postura ativa favorece o empoderamento e incentiva a
adocdo de atitudes positivas frente as adversidades, o que é
desejavel para que se possam fortalecer os comportamentos
de busca de satude (Santos et al., 2011; Stang & Mittelmark,
2008). Nessa dire¢do, Kissane et al. (2007) utilizaram um
método de empoderamento para otimizar os beneficios dos
grupos de apoio voltados as mulheres com cancer de mama.

O nono tema foi autoeficacia, definida como a crenga
do individuo na sua capacidade de produzir resultados
desejaveis (Bandura, Pastorelli, Barbaranelli, & Caprara,
1999), presente em dois estudos. Os efeitos da expressdo e
recepgdo de informagdes a respeito do tratamento sobre o
bem-estar emocional mostram relagdo com a autoeficacia na
satde. Se a autoeficacia era alta, os efeitos eram positivos,
e se era baixa, os efeitos eram negativos (Namkoong et
al., 2010). Cohen e Fried (2007) corroboraram resultados
de estudos anteriores, que demonstraram que a elevagdo
na autoeficacia era acompanhada de melhora no estado de
humor, ajustamento psicossocial e qualidade de vida em
pacientes que participaram de grupos de apoio.

O décimo tema foi funcionamento psicossexual, que
englobou um artigo. Vos et al. (2007) ndo encontraram
mudangas significativas no funcionamento psicossexual
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das mulheres com céncer de mama que participavam de
grupos de apoio.

O ultimo tema encontrado foi crescimento pods-
traumatico, conceito que engloba mudangas positivas na
autopercepc¢ao, nas relagdes interpessoais e/ou na filosofia
de vida apos ter vivenciado um evento traumatico (Tedeschi
& Calhoun, 1996). Essa categoria compreendeu apenas um
estudo. Kent et al. (2013) encontraram que o fato de participar
de um programa de apoio ¢ confiar nos profissionais de satde
foi associado ao maior crescimento pos-traumatico. Como
esse construto ¢ definido como a mudanga positiva que uma
pessoa pode experimentar como resultado de seu processo
de luta para sobreviver emocionalmente, a uma experiéncia
traumatica, pode-se afirmar que os grupos potencializam
a elaboracdo psicoldgica do impacto dessas vivéncias e
favorecem a assimilagdo das aprendizagens e beneficios
que podem advir do contato com situagdes adversas. Na
Figura 2, ¢ possivel observar a distribuicdo do total de
artigos que compdem o corpus do estudo, de acordo com o
ano de publicacdo.

Quanto ao idioma no qual os artigos foram publicados,
verificou-se que 85.7% foram redigidos na lingua inglesa,
10.7% na lingua portuguesa e 3.6% na lingua espanhola.
Outros dados mais especificos sobre os artigos selecionados,
como autores/ano de publicacdo, populagdo estudada e
delineamento de pesquisa podem ser encontrados na Tabela 3.

Alguns autores mostraram que a participagdo de
mulheres com cancer de mama em grupos de apoio colabora
significativamente para sua reabilitacdo integral, ou seja,
aquela que contempla integralmente as necessidades fisicas,
psiquicas e sociais das pacientes, 0 que mostra que esses
grupos ndo se limitam somente a fornecer ajuda psicoldgica.
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A convivéncia com outras mulheres que também precisaram
retirar a mama ¢ um elemento que auxilia na aceitagao de
sua condi¢do de ser mastectomizada e no entendimento
dos problemas resultantes da intervencdo cirtrgica, pois
o periodo que sucede ao diagndstico de cancer de mama
¢ especialmente dificil e emocionalmente mobilizador. A
mulher acometida necessita receber suporte social e familiar
para enfrentar as condigdes adversas e se envolver nos
desafios da readaptagdo, aprendendo a lidar de forma efetiva
com os problemas que afetam seu cotidiano em decorréncia
da nova condigdo de mastectomizada (Cactano et al., 2012;
Silva & Santos, 2010).

Estudo qualitativo objetivou compreender o sentimento
da mulher mastectomizada desde o diagndstico até a
possibilidade da recorréncia do cancer de mama (Pinho,
Campos, Fernandes, & Lobo, 2007). Participaram 15
mulheres integrantes de um grupo de autoajuda. Os
resultados mostraram que o significado do grupo de
autoajuda em suas vidas era mediado pelos sentimentos
desencadeados com a descoberta do cancer e a realizagdo da
mastectomia. O impacto das adversidades ¢ atenuado pela
expectativa de cura que, no entanto, convive com o temor
da recorréncia. As autoras constataram que o diagnostico
do cancer de mama tende a ser vivido por essas mulheres
como uma experiéncia irreal — ou até mesmo surreal — em
um primeiro momento. A doenga € percebida como letal e
assustadora, desencadeando sentimentos disforicos como
surpresa, medo, desamparo e desespero. Nesse cenario,
o grupo de autoajuda surge como um potente recurso de
apoio, por meio do qual as mulheres podem interagir, trocar
e compartilhar experiéncias, tornando-se mais conscientes e

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015

B Quantidade de artigos por ano

Figura 2. Distribuigdo dos artigos selecionados de acordo com o ano de publicagio
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Tabela 3

Caracterizagdo dos Artigos Recuperados segundo Autores/Ano, Populagdo Estudada e Delineamento do Estudo (n = 28)

Intervengdes Grupais no Cancer de Mama

Autores

Populacio estudada

Delineamento do estudo

Geiger et al. (2000)

Gray et al. (2000)

Goodwin et al. (2001)

Bordeleau et al.

(2003)

Cameron et al. (2005)

Vos et al. (2006)

Cohen & Fried (2007)

Emslie et al. (2007)

Kissane et al. (2007)

Palesh et al. (2007)

Spiegel et al. (2007)

Vos et al. (2007)

Andersen et al. (2008)

Classen et al. (2008)

Oliveira et al. (2008)

Pinheiro et al. (2008)

Stang & Mittelmark
(2008)

Dolbeault et al. (2009)

Namkoong et al.
(2010)

Mulheres com cancer de mama recém-diagnosticado, inscritas nos sites de um programa de
apoio e informagdo (n = 111) e uma amostra aleatoria de mulheres com cancer de mama nao
cadastradas nesses sites (n = 277).

Quatro grupos de apoio para mulheres com cancer de mama, recrutadas de comunidades de
Ontario, Canada.

235 mulheres com cancer de mama, as quais se esperava que sobreviveriam pelo menos

por trés meses, distribuidas em uma proporg¢do de 2:1 para um grupo de intervengdo de apoio
social semanal (158 mulheres) e para um grupo controle que nio recebeu a intervengo

(77 mulheres).

235 mulheres de sete centros canadenses de tratamento oncologico foram distribuidas
aleatoriamente em grupos de intervengdo psicossocial padronizada
(terapia de apoio suportivo-expressiva), com frequéncia semanal, e grupos controle.

Das 149 mulheres convidadas a participar, 110 mulheres (74%) concordaram,
26 mulheres (17%) declinaram e 13 (9%) ndo responderam.

67 mulheres em estagio inicial de cancer de mama foram aleatoriamente designadas para
participarem de um grupo de intervengdo, que comegou quatro meses depois da cirurgia, ou
para o mesmo grupo de interveng@o, mas que teve inicio pelo menos trés meses depois do
primeiro.

114 pacientes com cancer de mama em estagio inicial foram aleatoriamente designadas
para grupo de terapia cognitivo-comportamental (grupo de intervengdo) versus grupo de
relaxamento e imaginagdo guiada (grupo controle).

De um total de 203 mulheres oriundas do oeste da Escocia, com média de idade de
53 anos, que haviam se submetido a tratamento para cancer de mama em estagio inicial,
36 participaram de sete grupos focais, com cinco mulheres em média em cada grupo.

De 485 mulheres com cancer de mama avangado, recrutadas entre 1996 e 2002, 227 (47%)
concordaram em participar e foram randomizadas, em um intervalo médio de 10 meses desde
a recorréncia do cancer, em uma proporg¢ao de 2:1, para um programa de intervengdo de um
ano ou mais de terapia de grupo suportivo-expressiva semanal, além de trés sessdes de terapia
de relaxamento (147 mulheres), enquanto que as participantes do grupo controle receberam
apenas as trés sessdes de terapia de relaxamento (80 mulheres).

93 mulheres com cancer de mama, que completaram questionarios que avaliavam sintomas
de depressao, dor, estresse e disturbios do sono, durante quatro, oito e 12 meses.

125 mulheres com cancer de mama primario (n = 122) ou localmente recorrente (n = 3)
foram selecionadas, aleatoriamente, para o grupo de apoio (n = 64) ou para a condigdo
controle (n =61).

67 mulheres com bom ajustamento psicossocial, que haviam sido submetidas a cirurgia havia
pelo menos quatro meses antes do inicio do estudo, foram randomizadas em uma das duas
condigoes: participa¢ao na psicoterapia de grupo ou no grupo de apoio social.

227 pacientes que foram tratadas cirurgicamente para cancer de mama.

353 mulheres que estavam no periodo de um ano do diagndstico de cancer de mama primario
foram distribuidas aleatoriamente para participarem de um programa de 12 semanas de terapia
de grupo suportivo-expressiva ou um grupo controle educacional.

Populagao indefinida de mulheres mastectomizadas cadastradas em um grupo de apoio/
suporte. Relato de experiéncia, com objetivo de descrever a dindmica do servigo,
desenvolvido a partir de consultas recorrentes aos documentos, livro de atas, fotografias,
gravagdes e trabalhos relacionados com o grupo desde 1998.

30 mulheres mastectomizadas, assistidas em seis grupos de apoio existentes no municipio de
Fortaleza, Ceara.

18 mulheres, distribuidas em trés grupos de cinco a sete integrantes, participaram de
discussdes em grupo de autoajuda, conduzido por profissionais com frequéncia semanal,
por aproximadamente quatro meses. Durante o processo, cada grupo foi entrevistado por
trés vezes em grupos focais.

203 mulheres arregimentadas apos tratamento primario do cancer de mama foram designadas
aleatoriamente para um grupo de tratamento (intervencéo psicoeducativa) ou para um grupo
controle, constituido por pacientes da lista de espera.

177 mulheres com cancer de mama, selecionadas por meio de um programa eletronico de
satide (eHealth) com grupo de discussao.

Qualitativo, ndo-
experimental e descritivo

Qualitativo, ndo-
experimental e descritivo

Método misto, ndo-
experimental e descritivo

Qualitativo, ndo-
experimental e descritivo

Quantitativo, nao-
experimental e descritivo

Quantitativo, ndo-
experimental e descritivo

Qualitativo, ndo-
experimental e descritivo

Qualitativo, ndo-
experimental e descritivo

Método misto, ndo-
experimental e descritivo

Método misto, ndo-
experimental e descritivo

Qualitativo, ndo-
experimental e descritivo

Quantitativo, néo-
experimental e descritivo

Quantitativo, ndo-
experimental e descritivo

Método misto, ndo-
experimental e descritivo

Documental, qualitativo,
nao-experimental e
descritivo

Qualitativo, ndo-
experimental e descritivo

Qualitativo, ndo-
experimental e descritivo

Quantitativo, ndo-
experimental e descritivo

Quantitativo e qualitativo,
ndo-experimental
e descritivo
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Tabela 3
Cont.

MA Santos & C Souza

Autores

Populacio estudada

Delineamento do estudo

Santos et al. (2011)

Bjorneklett et al.
(2013)

Carlson et al. (2013)

Cheng et al. (2013)

Kent et al. (2013)

Simedo et al. (2013)

Rizalar et al. (2014)

Beutel et al. (2014)

Shannonhouse et al.
(2014)

Mulheres com céncer de mama que participam de um grupo de apoio oferecido por um
servigo de reabilitagdo psicossocial. Esse servigo acolhe, em média, 100 casos novos por
ano e presta assisténcia a cerca de 200 mulheres registradas em anos anteriores.

De um total de 382 pacientes recém-diagnosticadas com cancer de mama, 191 foram
randomizadas para um grupo de intervengdo ou um grupo controle de rotina. O primeiro
recebeu intervengdo de apoio na residéncia por uma semana, seguida de quatro dias de
seguimento dois meses mais tarde. A intervengdo incluiu sessdes informativas / educacionais,
praticas de relaxamento, visualizagdo mental e comunicagéo nao-verbal.

271 mulheres diagnosticadas com cancer de mama com estadiamento de I a III.

29 mulheres chinesas com cancer de mama, selecionadas dentre as que participavam
de uma organizagao local de autoajuda para o cancer.

604 mulheres com cancer de mama, com idades entre 40 ¢ 64 anos.

50 mulheres diagnosticadas com cancer de mama com idade média de 57,2 anos.

100 mulheres voluntarias, diagnosticadas com cancer de mama nos ultimos seis meses,
vinculadas a uma unidade de quimioterapia ambulatorial de um hospital do norte da Turquia.

157 pacientes com cancer de mama em comorbidade com depresséo, distribuidas
randomicamente para grupo de psicoterapia psicodindmica breve (grupo de intervengao,
N = 78) ou para grupo de tratamento regular (grupo controle, N = 79).

23 mulheres com cancer de mama participaram do grupo de apoio FYNN
(Finding Your New Normal), das quais 14 (61%) concordaram em participar do estudo.

Qualitativo, ndo-
experimental e descritivo

Quantitativo, ndo-
experimental e descritivo

Quantitativo, ndo-
experimental e descritivo
Qualitativo, ndo-
experimental e descritivo
Quantitativo, néo-
experimental e descritivo
Quantitativo transversal e
descritivo

Quantitativo, ndo-
experimental e descritivo

Quantitativo, ndo-
experimental e descritivo

Método misto, ndo-
experimental e descritivo

somando forgas para superar juntas o temor da recorréncia
do cancer de mama.

Em estudo de abordagem qualitativa, Cavalcanti et
al. (2002) entrevistaram 10 integrantes de um grupo de
apoio oferecido no contexto da reabilitagio da mulher
mastectomizada. Os significados atribuidos ao grupo foram:
partilha de sentimentos e necessidades, mecanismos de
solucdo de problemas, ambiente educativo, espago interativo
que oportuniza amizades ¢ troca de experiéncias. Pdde-se
perceber que a comunicacdo no ambito do grupo ¢ um
mecanismo muito utilizado pelas mastectomizadas para
reforgar e elevar sua autoestima, melhorar a qualidade de
vida e obter maior equilibrio interior.

Estudo que buscou compreender o significado dos
grupos de apoio na vida das mulheres com cancer de mama
constatou que a participagdo no grupo proporciona cuidado
diferenciado, promovendo a socializagdo das experiéncias
vividas com a doenga e seus tratamentos (Pinheiro et al.,
2008), bem como o combate ao medo da recidiva, que
permanece como um fantasma que paira sobre a vida
das sobreviventes. Outro estudo, que também identificou
os significados do grupo de autoajuda na reabilitacdo de
mulheres mastectomizadas, mostrou que as participantes
atribuem grande importancia as atividades grupais e que
os grupos funcionam como centros de apoio psicologico,
terapéutico, educativo e interativo (Fernandes, Cavalcanti,
Bonfim, & Melo, 2005).

Conviver com uma doenca estigmatizante como o
cancer de mama obriga a mulher a enfrentar preconceitos
e a lidar com sentimentos negativos, que refletem alto grau

de incerteza e incontrolabilidade em relagdo ao proprio
viver (Peres & Santos, 2007, 2009; Rossi & Santos, 2003;
Silva & Santos, 2010). Por outro lado, ver-se face a face
com a adversidade deflagra um processo de interpretagao
da experiéncia de viver com a doenga e seus tratamentos.
Ser revestida com um significado favorece com que a
experiéncia seja subjetivada e integrada. Com o auxilio do
grupo de pares, podem ser ativados processos de significa¢@o
de conceitos, crengas, sentimentos, atitudes e¢ valores de
vida, que possibilitam elaborar uma nova percepgdo sobre
a doenga, até entdo vista como degradante e incuravel
(Pinho et al., 2007; Silva & Santos, 2008). Os beneficios da
atividade de grupo também foram relacionados a percepgao
de mudangas na aparéncia fisica e nos cuidados pessoais,
bem como na qualidade de vida (Fernandes, Barbosa, &
Silva, 2002).

Goodwin et al. (2001) tomaram como ponto de partida
resultados de pesquisa que sugeriam que a participagdo nos
grupos ndo so6 surtia beneficios psicologicos, como também
resultava no prolongamento do tempo de sobrevivéncia.
Examinando mulheres com cancer de mama metastatico,
esses autores encontraram que, em comparacao com o
grupo controle, as mulheres que receberam a intervengio
(psicoterapia suportivo-expressiva) mostraram marcada
melhora nos sintomas psicolégicos (estado de humor)
e na percepcao de dor (relataram sentir menos dor).
As participantes que tinham maiores niveis de estresse
foram beneficiadas, ao contrario das que estavam menos
estressadas. Contudo, a intervengdo psicologica ndo
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prolongou a sobrevivéncia e a média de sobrevida foi de 17
meses para ambos 0s grupos.

Além disso, embora se observe que muitas mulheres
buscam os grupos de apoio, outras, que se sentiam
desconfortaveis em participar dessa experiéncia ou que
ndo tiveram acesso a tais grupos, expressaram culpa,
pois acreditavam que poderiam ndo estar fazendo todo o
possivel para prolongar sua sobrevivéncia. Esse sentimento
de culpa muitas vezes foi intensificado por membros da
familia e amigos que, embora bem-intencionados, com
frequéncia exerceram pressdo sobre as mulheres para que
elas se empenhassem em buscar ajuda nos grupos de apoio
(Goodwin, 2005).

Apesar de serem encontrados relatos da potencial
contribui¢do para o prolongamento do tempo de sobrevida
em mulheres com cancer de mama avangado, diversos
estudos mostraram que as intervenc¢des psicossociais nao
contribuiram para aumentar a curva de sobrevivéncia. Como
j& mencionado, Goodwin et al. (2001) — e também Kissane
et al. (2007) e Spiegel et al. (2007) — ndo confirmaram
a melhora na taxa de sobrevivéncia em decorréncia da
participagdo em grupo de apoio social ou terapia de
grupo suportivo-expressiva. Esses estudos contrastam
com os achados obtidos por outro estudo que, em relagdo

aos potenciais beneficios da intervengdo psicossocial
em grupo, comprovou que, apds 11 anos, em média,
de acompanhamento, a recorréncia do cancer de mama
acometeu 62 das 212 (29%) pacientes e a morte ocorreu em
54 (24%) das participantes (Andersen et al., 2008).

Como previsto pelos autores, as pacientes do grupo de
intervengdo tiveram uma redug@o significativa do risco de
recorréncia e de morte (por todas as causas) em comparacdo
com aquelas que ndo participaram do grupo. No referido
estudo, a intervencdo psicologica foi conduzida em pequenos
grupos e incluiu estratégias de reducdo de estresse, melhora
do estado de humor, promocao de comportamentos de saude
e da adesdo ao tratamento e aos cuidados para o controle
da doenga.

Ao analisar a adesdo das mastectomizadas a um
programa de reabilitagdo, Gutiérrez, Bravo, Chanes, De Vivo
e Souza (2007) notaram que € necessario promover melhor
controle da dor pos-operatoria e reforco das orientagdes para
incrementar a adesdo ao tratamento do cancer de mama.
Ao focalizar o processo adaptativo das mastectomizadas
envolvidas em um grupo de apoio, outro estudo concluiu que
a participag@o de entes queridos/familiares na execugao do
plano de cuidados ¢ essencial para aumentar sua efetividade
(Rodrigues, Silva, & Fernandes, 2003).

CONSIDERACOES FINAIS

Esta revisdo da literatura permitiu sistematizar e analisar
resultados de intervengdes psicoldgicas em grupo realizadas
com mulheres diagnosticadas com cancer de mama e, nessa
perspectiva, oferece aportes que reforcam a relevancia
desse modelo de intervencdo na assisténcia oncoldgica,
além de permitir uma melhor compreensao dos avangos de
pesquisas realizadas na area, bem como a identificagdo das
lacunas existentes e dos aspectos que devem ser abordados
em investiga¢des futuras.

O estudo identificou que todos os 28 artigos revisados
corroboram alguns dos beneficios proporcionados pelas
intervengdes de grupo com mulheres mastectomizadas. Os
efeitos benéficos do apoio recebido durante a intervengdo
grupal parecem ser mais marcados naquelas participantes que,
inicialmente, apresentavam maior sofrimento psicologico.
Isso da pistas para que estudos futuros se dediquem a
investigar detalhadamente os diferentes momentos de
realizagdo dos grupos de intervencdo, combinando essa
variavel com o tipo e os estagios do desenvolvimento do
grupo, o grau de estadiamento da doenga e outros aspectos
clinicos e sociodemograficos das participantes.

Entre os ganhos comprovados, encontram-se beneficios
de ordem psicolodgica, como redugdo do estresse, aumento
da qualidade de vida, melhora do humor, compartilhamento
de informacdes sobre os diversos tratamentos, promocao de
comportamentos de saude e habilidades de autocuidado,
entre outros, que podem fortalecer a adesdo ao tratamento.
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Embora em menor quantidade, também foram encontrados
estudos que concluiram que os grupos de apoio sao de pouco
auxilio quanto ao aumento da expectativa de vida dessas
mulheres, sugerindo, assim, que sua potencial contribui¢ao
permanece restrita a dimensao psicologica, o que, por si s0,
ja € de grande mérito.

Desse modo, os resultados ndo sdo conclusivos
quanto a responder se interveng¢des psicologicas em grupo
podem melhorar a sobrevida das mulheres acometidas,
reduzindo o risco de recidiva e de morte ou contribuindo
com outros desfechos secundarios, como o refor¢o do
sistema imunoldgico, considerando que a imunidade
fica comprometida em consequéncia do efeito colateral
imunossupressor dos agentes quimioterapicos. Assim, no
estagio atual do conhecimento, ¢ possivel afirmar que os
grupos de apoio as mulheres com cancer de mama conduzem
a melhores desfechos psicoldgicos, porém, as evidéncias
dos efeitos do grupo para o incremento da sobrevida das
pacientes ndo sdo convincentes (Goodwin, 2005; Goodwin
etal.,2001), embora o titulo do primeiro desses dois artigos
sinalize uma expectativa promissora: “grupos de apoio no
cancer de mama avangado: viver melhor, se ndo mais”.

Por essa razao, novos estudos devem ser desenvolvidos
junto as mulheres que participam de grupos de apoio,
sobretudo com recorte longitudinal, para que se possa
identificar e validar a estabilidade dos resultados alcangados
quanto a possiveis mudangas na qualidade de vida, nas
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condic¢des favoraveis para a recuperacdo da saude ¢ na
prevengdo dos agravos decorrentes do tratamento. Estudos
futuros, com delineamentos robustos, poderiam explorar
ainda a questdo de quais sdo os tipos ¢ as modalidades de
grupo mais efetivas para cada perfil de pacientes e que
modelos favorecem a ressignificagdo das experiéncias,
propiciando, assim, que se tire um legado positivo do
trauma vivido.

Em relagdo as limitagdes que podem ser apontadas
nos artigos revisados, tem-se que na maioria dos estudos
foram investigados grupos de pacientes provenientes de
um mesmo hospital ou centro de tratamento, o que pode
enviesar os resultados. Além disso, nenhum dos estudos foi
realizado com mulheres que, por alguma razdo, desistiram ou
deixaram de participar de intervengdes grupais, o que talvez

explique porque poucas dificuldades foram relatadas pelas
participantes em relagdo a inser¢ao nos grupos.

Apds concluir o exame minucioso da literatura, algumas
questdes ndo respondidas até o atual momento pelos estudos
e que deveriam ser investigadas no futuro sdo: o que mantém
essas mulheres nos grupos, considerando as necessidades
que sdo atendidas por grupos de apoio especifico? Que
beneficios sao percebidos pelas participantes desses grupos?
Como a experiéncia de sociabilidade em grupo impacta
suas vidas e a de seus familiares? Que aprendizagens essas
participantes transpdem do grupo para o seu cotidiano? Os
beneficios do apoio s6 se evidenciariam no periodo em que
as mulheres estdo participando ativamente da intervengéo
grupal ou tenderiam a ser generalizados mesmo depois
de elas deixarem de frequentar as atividades do grupo,
mantendo assim seus efeitos inerciais e/ou duradouros?
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