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INTRODUCAO

O cancer € uma doenca cronica nao transmissivel que exprime terror e associacao a morte de acordo com o senso comum. Esta patologia é vista socialmente como
geradora de sofrimento, dor e desestruturacao familiar. Na mulher, além de alteracdes em seu corpo provocadas pela doenca e tratamento, envolve alteracoes
emocionais, sociais e econdmicas. Diante destes conflitos esta necessita de uma rede de apoio social estruturada para o enfrentamento positivo. O apoio pode ser
visto como um tipo de prestacdo de ajuda que é realizado por uma relacio de obrigacdo, intercAmbio e reciprocidade, e provoca mudancas nos envolvidos .

OBIJETIVO

ldentificar a percepcao da mulher em tratamento antineoplasico sobre sua rede de apoio social.

METODO

Os dados da pesquisa qualitativa, que recebeu parecer positivo do CEP-UFV n2717.902/2014, foram coletados pela Historia de Vida realizada com 18 mulheres,
moradoras de Vicosa-MG, que estiveram em tratamento oncologico entre 2013 e 2014.

Na historia de vida, o sujeito € o dono do saber e procura contar sua historia por meio de lembrancas, reflexdes, avaliacoes retrospectivas, memoria, julgamento
moral, ideologia e visdo do seu mundo”.

Apds transcritos dudios, as entrevistas foram analisados pelo ALCESTE, programa computacional de andlise quantitativa lexicografica de material textual’.

RESULTADO

Foi possivel identificar que a familia é a principal apoiadora ao sujeito feminino, sendo capaz de estimular ao enfrentamento positivo. Este apoio € capaz de estimular
a capacidade de autoestima e autocontrole, e estd presente nas dimensdes emocional, instrumental, informacional e cognitivo”.

MO7 Eu tenho duas irmds que moram mais perto e elas me ddo muito apoio, elas ndo gostam que eu saia sozinha, elas me acompanham em tudo. Todo mundo me deu muito apoio e ndo
tenho nem que ficar triste e nem ter mudancga na vida, a gente passa por alguns momentos, mas eu nunca figuei deprimida.

No entanto, se desestruturada e conflituosa, torna-se fator de enfrentamento negativo, estresse, solidao e sofrimento no cotidiano terapéutico:

MO1(56 anos): [...] guando eu descobri o cancer eu ia contar com quem? Para o pessoal da minha casa? Para os amigos da minha cidade? Eles iam falar que eu reclamo de barriga cheia,
que eu tenho tudo.

A comunidade é apoiadora e estimula a mulher a continuidade da vida, mas permanece arraigada de preconceitos que, quando percebidos, as tornam fragilizadas:

MO03 (41 anos): As pessoas nGo vém a gente como via antes, elas se afastam, parece que so de conversar com as pessoas a gente vai passar a doenca, entdo a maioria das
pessoas que eu tinha amizade, que eu gostava, sumiram.

Repercussdes sociais negativas, como pena, afastamento, questionamentos incessantes, comentarios inoportunos trazem a mulher uma conotacao negativa ao
enfrentamento de seu conflito.

CONCLUSAO

Pelo estudo foi possivel identificar aimportancia das redes sociais de apoio, naturais e formais, ao fornecerem suporte emocional, material e assistencial as mulheres
em tratamento oncolégico, na continuidade da vida. Sendo assim, estas devem ser estimuladas, orientadas e valorizadas pela equipe de enfermagem para que assim
compreendam seu papel de destaque no cuidado e lidem melhor com as peculiaridades do tratamento oncologico.
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