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RESUMO

Trata-se de uma investigacdo exploratéria descritiva de carater qualitativo que teve como
objeto mulheres com cancer invasivo do colo do utero: estratégias de enfrentamento cujo
objetivo foi analisar as estratégias de enfrentamento utilizadas pela mulher ao ter como
diagndstico o cancer invasivo do colo do utero. Foram tragados como objetivos especificos:
identificar as modificagdes biopsicossociais decorrentes do cancer; descrever a experiéncia da
mulher frente a esse diagndstico e descrever as estratégias de enfrentamento por ela utilizada.
A investigagdo foi desenvolvida no Ambulatorio de Oncologia do Hospital de referéncia para
o atendimento de pacientes com cancer, localizado na cidade de Itabuna-Bahia. Para a
construcdo desse estudo, tive como suporte o referencial da Psiconcologia com énfase nas
estratégias de enfrentamento. Os sujeitos se constituiram de doze mulheres com diagndstico
de cancer invasivo do colo do utero que se encontravam em tratamento no referido hospital. A
coleta de dados foi realizada através da entrevista semi-estruturada, tendo oito questdes
norteadoras, posteriormente agrupadas e analisadas de acordo com o referencial tedrico. Com
base na analise tematica foram construidas duas categorias: o espago temporal entre a busca
inicial a servigos de saude e a situacdo atual de satde: revendo estratégias de enfrentamentos;
as estratégias de enfrentamento da doenga s3o influenciadas pelos contextos em que as
mulheres estdo inseridas. O estudo permitiu concluir que o cancer do colo do tutero ¢
diagnosticado tardiamente devido as dificuldades de acesso aos servigos de saude como as
longas filas, o atendimento rdpido e a impessoalidade de alguns profissionais, as poucas
consultas e a insatisfacdo com os servigos prestados. Concluiu-se que muitas enfrentaram o
cancer buscando o apoio na familia, nos amigos e na religiosidade, encontrando ai o alicerce
para definir as suas estratégias. Com isso, a depender do contexto em que a mulher se
encontrava inserida, a definicdo de estratégias de enfrentamento sofrem influéncias dos
familiares, da religido, dos amigos, passando a ser consideradas como resultados positivos ou
negativos na forma de lidar com o cancer.

Palavras-chave: Satide da Mulher; Cancer do Colo do Utero; Psiconcologia; Estratégias de
Enfrentamento.



ABSTRACT

This is a qualitative and descriptive exploratory investigation wich had as main actors women
with invasive cervix cancer: analysis of the estrategies used by woman to face the diagnosis of
cervix invasive cancer. The specifc goals were: identify the psico-socials modifications due to
cancer, describe the woman experience in front of this diagnosis and describe the strategies of
women to face the disease. The locus of the research was the oncology ambulatory of
Emotion Hospital, qualified in attending patients with cancer, localized in Itabuna, state of
Bahia, Brazil. During the preparation of this study the psychooncology was used as support
and emphasis in strategies copying. The main actor were twelve women with invasive cervix
cancer beeing treated in the above-mentioned hospital. The data were collected in semi-
structured interviews of eight questions, posteriorly gathered and analysed according to
theoretical reference. Based on thematic analysis, two categories were built: the time space
between the first search of health services and the current health condition: reviewing
strategies copying; depending on the context the strategies copying are influenced. It is been
concluded that cervix cancer is lately diagnosed due to difficulties experienced by patients to
access health services as long lines, fast medical advice, professionals without commitment,
few schedules to medical advises and unsatisfatory health care services. It is been concluded
that many patients faced cancer supported by family, friends and religion, finding there the
basis to define their strategies. So, depending on the context lived by these women, strategies
copying definition was influenced by family, religion and friends, beeing considered as
positive or negative results in the way of dealing with cancer.

Key words: Woman health; cervix cancer; psychooncology; strategies copying.
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