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RESULTADOS
IMPACTOS DA MASTECTOMIA

Foi possível perceber a partir da fala dos participantes o impacto que o

câncer de mama causa na vida e na forma de ser das mulheres. A retirada da

mama traz à tona questões que conferem tanto uma perda física quanto simbólica.

Este corpo confere uma identidade, um jeito de ser no mundo; e perder a mama,

faz emergir questões como a feminilidade, sexualidade e maternidade presentes

no sujeito

Impacto da mastectomia vem atrelado a questões físicas, dores fisiológicas;

sociais, relacionadas à família e ao dia a dia; afetivo sexuais; e emocionais, de

estranheza, vazio e impotência, que geram sofrimento.

• Enfrentamento: reconstrução de mama atrelada à micropigmentação - acolhe

e auxilia mulheres na reelaboração de uma nova imagem corporal, a fim de

ressignificar a parte do corpo que foi perdida.

• Autoestima:

- Reconstrução de mama atrelada à micropigmentação - uma possibilidade para

reestruturar a imagem que se tinha de si e que foi perdida no momento da

mastectomia.

- Pode promover uma melhora na aceitação de uma nova imagem corporal, e

um resgate daquilo que essas mulheres consideram “normal” tendo como

referência como eram antes da mastectomia.

QUESTÕES REFERENTES ÀS PRÁTICAS INTERVENTIVAS DE
RECONSTRUÇÃO DA ARÉOLA (caracterização das técnicas)

• Micropigmentação areolar

o Grau de satisfação: todos disseram estar muito satisfeitos ou satisfeitos.

- A abordagem do esteticista ou profissional da saúde que realiza o

procedimento é fundamental - acolhimento.

o Resistências: preocupações com as complicações cirúrgicas; idade; família;

falta de conhecimento da técnica.

o Divulgação do procedimento: existem poucos meios de divulgação, “boca a

boca” é o principal. Além disso, foram comentadas as indicações de amigos,

revistas, folhetos informativos, internet, redes sociais, e serviços restritos que

acompanham a mulher em tratamento.

• Outros procedimentos reconstrutivos e sua relação com a

micropigmentação: Os profissionais conheciam alguns outros procedimentos,

mas a maioria das mulheres não sabia da existência de nenhum outro além

daquele a qual haviam realizado.

o Cirurgia de reconstrução do complexo aréolo-papilar (CAP): menos

preferido por conta do aspecto cirúrgico.

- desgaste físico: cansaço e repouso;

- desgaste emocional: medo atrelado a experiências cirúrgicas vividas

anteriormente.

o Tatuagem : a maior diferença que se observa entre a micropigmentação e a

tatuagem é com relação a percepção das pessoas.

- medo de parecer uma tatuagem artística, e não ter a estética

desejada pela mulher.

INTRODUÇÃO

O câncer de mama é uma doença muito prevalente e temida pela população

feminina. A preocupação com a estética e com a qualidade de vida estão

presentes no tratamento oncológico em todas as suas fases. Segundo Santos et.

al. (2010), atualmente, com os avanços científicos e técnicos na área da

mastologia permitiu-se melhorar os índices de cura de mulheres afetadas pelo

câncer de mama, contribuindo para o aumento gradativo da expectativa de vida

dessa população. No entanto, concomitantemente a este desenvolvimento, nos

deparamos com um número significativo de mulheres acometidas com esta

neoplasia, em fase avançada, carecendo de hospitalização e cirurgia, na qual,

para a grande maioria, resulta em mutilação.

Considerando isso, receber um diagnóstico de uma doença tão temida afeta

profundamente o equilíbrio físico e emocional da mulher, uma vez que a retirada

da mama acaba por promover a “castração” desta parte do corpo tão simbólica.

Segundo Silva e Vargens (2016), a perda de um órgão relacionado à feminilidade,

remete a alterações profundas da percepção de si mesma, já que partes do corpo

biológico possuem influência direta na estruturação social do indivíduo, além da

sua própria funcionalidade, quando observamos que a mama é símbolo corpóreo

carregado de sexualidade. Ao verem um novo corpo, identificam sentimentos de

tristeza, estranheza e preocupação com a evolução de seu pós-operatório; e este

processo pode acabar por refletir na imagem feminina a qual, muitas vezes, a

mulher não tem preparo suficiente para adaptar-se às mudanças ocorridas após a

cirurgia. (SOUZA, 2015).

Como tentativa de amenizar tal sofrimento, pode ser realizada a

reconstrução da mama após a mastectomia; e novos procedimentos vêm sendo

desenvolvidos para possibilitar um processo de transição relacionada a nova

imagem corporal experienciada. Além das técnicas cirúrgicas, há também a

tatuagem, que é um procedimento que atua de forma parecida, com a finalidade

de reconstrução da aréola da mama (RAMOS et.al, 2016).

A micropigmentação nasceu inspirada no conceito de tatuagem, e se

encaixa no conceito de tatuagem cosmética. Profissionais usam-na para melhorar

aspectos estéticos, incluindo a maquiagem permanente, que permite melhorar a

aparência de pálpebras, realçar sobrancelhas, cabelo, olhos e lábios. Além disso,

esta pode também ser usada para disfarçar áreas calvas, mascarar cicatrizes e na

reconstrução do complexo mamilo-aréola após mastectomia (PIRES,

2014). Segundo Brandão, Carmo e Menegat (2014), esse procedimento é referido

como sendo uma forma alternativa para melhorar o aspecto estético em pacientes

mastectomizadas, trazendo de volta a autoestima e a qualidade de vida para esse

grupo de pacientes, recriando um design areolar 3D nas cicatrizes deixadas pela

cirurgia. Ela finaliza a reconstrução da mama após a mastectomia e melhora a

satisfação da paciente com o resultado final.
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OBJETIVO

Discutir a importância da micropigmentação paramédica areolar como

prática interventiva, na vida de mulheres mastectomizadas; levando em

consideração a visão de profissionais da área da saúde; e de mulheres que

realizaram o procedimento.

CONCLUSÕES
Foi possível perceber a importância dessa prática para as mulheres acometidas

pelo câncer de mama no que se refere a questão da imagem corporal, autoestima e

consequentemente qualidade de vida, pensando nas repercussões sociais e

cotidianas que a falta de uma parte tão simbólica do corpo pode trazer. Além disso, a

técnica da micropigmentação se trata de um processo rápido que não necessita de

internação e não apresenta complicações tão evidentes quanto outras técnicas.

Podem ser considerados benefícios; a ausência de dor na realização do procedimento

e o elevado grau de satisfação frente ao resultado final.
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MICROPIGMENTAÇÃO COMO PRÁTICA INTERVENTIVA NA 

ASSISTÊNCIA DE MULHERES MASTECTOMIZADAS

MÉTODO

• Abordagem de caráter qualitativo.

• Coleta de dados: foram previamente estruturados questionários para guiar as

entrevistas realizadas. Com os profissionais, este questionário foi enviado por

e-mail a partir do Google Forms, e com as mulheres, as entrevistas foram

realizadas presencialmente.As entrevistas foram gravadas, transcritas

• Entrevistados:

- 12 profissionais da área da saúde, que têm experiência no cuidado

com mulheres mastectomizadas e trabalham diretamente com elas;

- 10 mulheres que realizaram mastectomia e posteriormente o

procedimento da micropigmentação areolar.

• Analise de dados: Analise de Discurso.


