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Objetivo: Desvelar os significados e sentidos do cuidado de enfermagem, na perspectiva de mulheres que vivenciam o câncer de mama em situação de 

metástase óssea. 

Métodos: Estudo qualitativo baseado na fenomenologia hermenêutica de Martin Heidegger. Realizaram-se 24 entrevistas fenomenológicas com mulheres em 

tratamento oncológico, em um hospital público de referência localizado no norte do país. As entrevistas ocorreram no ano de 2017 com apoio de um roteiro 

semiestruturado. Os depoimentos foram transcritos e analisados em dois momentos: a compreensão mediana e a interpretação. 

Resultados: As mulheres significam o cuidado de enfermagem a partir de manifestações cotidianas de zelo, carinho, atenção, preocupação, paciência e 

competência profissional. Por sua vez, o sentido desse cuidado para elas desvela-se na impessoalidade e na existência do outro, quando as mulheres 

demonstram uma necessidade de se sentirem acolhidas e reconhecidas em sua humanidade. 

Conclusão: Os resultados do estudo demonstram semelhanças nas experiências de vida das mulheres e sugerem a necessidade de reflexões e ações para 

o impulsionamento de práticas de enfermagem voltadas ao ser-no-mundo e às diferentes possibilidades de cuidado, diante de seus diferentes significados 

e sentidos.

Descritores: Cuidados de enfermagem; Mulheres; Neoplasias de mama; Pesquisa qualitativa; Hermenêutica

NURSING CARE FOR WOMEN WHO EXPERIENCE BREAST CANCER WITH BONE METASTASIS
Objective: To reveal the meanings and senses of nursing care, from the perspective of women who experience breast cancer in a situation of bone metastasis. 

Methods: Qualitative study based on Martin Heidegger’s hermeneutic phenomenology. Twenty-four phenomenological interviews were carried out with 

women undergoing cancer treatment, in a public reference hospital located in the north of the country. The interviews took place in 2017 with the support of 

a semi-structured script. The testimonies were transcribed and analyzed in two moments: median comprehension and interpretation. 

Results: Women mean nursing care based on daily manifestations of zeal, affection, attention, concern, patience and professional competence. In turn, the 

meaning of nursing care for women is revealed in the impersonality and in the existence of the other, when women demonstrate a need to feel welcomed and 

recognized in their humanity. 

Conclusión: The results of the study demonstrate similarities in women’s life experiences and suggest the need for reflections and actions to encourage 

nursing practices aimed at being-in-the-world and the different possibilities of care, given their different meanings and senses.

Keywords: Nursing care; Women; Breast neoplasms; Qualitative research; Hermeneutics

ATENCIÓN DE ENFERMERÍA PARA MUJERES QUE PADECEN CÁNCER DE MAMA CON METÁSTASIS ÓSEA
Objetivo: Revelar los significados y significados de la atención de enfermería, desde la perspectiva de las mujeres que experimentan cáncer de mama en una 

situación de metástasis óseas. 

Metodos: Estudio cualitativo basado en la fenomenología hermenéutica de Martin Heidegger. Se realizaron 24 entrevistas fenomenológicas con mujeres 

sometidas a tratamiento contra el cáncer, en un hospital público de referencia ubicado en el norte del país. Las entrevistas tuvieron lugar en 2017 con el 

apoyo de un guión semiestructurado. Los testimonios fueron transcritos y analizados en dos momentos: mediana comprensión e interpretación. 

Resultados: las mujeres se refieren al cuidado de enfermería basado en manifestaciones diarias de celo, afecto, atención, preocupación, paciencia y 

competencia profesional. A su vez, el significado de este cuidado por ellos se revela en la impersonalidad y en la existencia del otro, cuando las mujeres 

demuestran la necesidad de sentirse bienvenidas y reconocidas en su humanidad. 

Conclusíon: Los resultados del estudio demuestran similitudes en las experiencias de vida de las mujeres y sugieren la necesidad de reflexiones y acciones 

para impulsar las prácticas de enfermería destinadas a estar en el mundo y las diferentes posibilidades de atención, dados sus diferentes significados y 

sentidos.

Descriptores: Atención de enfermería; Mujeres; Neoplasias de la Mama; Investigación Cualitativa; Hermenéutica
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INTRODUÇÃO
As mulheres com câncer de mama em situação de 

metástase óssea sofrem diversas condições em conse-

quência do adoecimento, como mudanças de estrutura 

óssea, dor intensa, dificuldade de locomoção, limitações 

do autocuidado, compressão medular com disfunção 

sensorial ou motora, fratura patológica ou osteonecrose, 

depressão, ansiedade, caquexia e necessidade de utiliza-

ção crônica de opioides1-3. Nesse contexto, mostram-se 

necessárias discussões com maior profundidade sobre a 

abordagem assistencial e o cuidado específico a ser pres-

tado a essas mulheres, tendo em vista seus aspectos indi-

viduais e coletivos4.

O cuidado está entre nossas características mais primi-

tivas e figura como algo inerente ao ser humano. Nas fases 

da vida, por diferentes circunstâncias, o cuidado se torna 

característica presente a partir de duas dimensões: daque-

le que cuida e daquele que é cuidado. Nessa perspectiva, o 

cuidado diante de fenômenos complexos, como o câncer 

de mama em situação de metástase óssea, precisa ser te-

orizado e praticado com qualidade e segurança, a partir de 

compreensões amplas acerca das possíveis modificações 

na vida de uma pessoa que enfrenta a doença e o trata-

mento oncológico5.

Compreensões amplas em saúde significam oportu-

nidades de conhecimentos para além de doenças e suas 

manifestações físicas, com reflexões sobre a vida e sobre 

os modos de existir da pessoa doente. Nesse cenário, o en-

fermeiro e sua equipe podem atuar de maneira significativa, 

desde a identificação de respostas humanas até a elabora-

ção de estratégias de cuidado qualificado e sistematizado, 

com vistas à promoção e recuperação da saúde em seus 

aspectos pessoal e social6.

Sugere-se que dar voz às mulheres com câncer de 

mama em situação de metástase óssea representa um pas-

so importante para a compreensão dos significados e sen-

tidos dos fenômenos vividos durante o tratamento oncoló-

gico, assim como dos modos possíveis de manifestação do 

cuidado diante desses fenômenos. 

Nesse sentido, justifica-se a importância de realização 

de estudos de análise compreensiva sobre a complexidade 

da experiência de viver o câncer-de-mama-em-situação-

-de-metástase-óssea, pois o sucesso do cuidado de enfer-

magem nessa fase da vida perpassa também pelos aspec-

tos subjetivos das pacientes, incluindo a sua capacidade 

de tolerância ao tratamento proposto e o atendimento de 

suas expectativas cotidianas7.

Considerando esse contexto do cuidar preocupou-nos 

a seguinte questão: como a mulher que vive com câncer 

de mama em situação de metástase óssea significa o cui-

dado de enfermagem durante o seu tratamento oncológi-

co? Objetivou-se com este estudo desvelar os significados 

e sentidos do cuidado de enfermagem, na perspectiva de 

mulheres que vivenciam o câncer de mama em situação de 

metástase óssea.

MÉTODOS
Trata-se de estudo de abordagem qualitativa, baseado 

nos referenciais teóricos e metodológicos da fenomenolo-

gia hermenêutica de Martin Heidegger. Esse tipo de estu-

do nos permite analisar em detalhes, caso a caso, como 

pessoas diferentes refletem e significam experiências se-

melhantes em suas vidas. É constantemente usado na pes-

quisa em saúde porque permite uma exploração rigorosa 

de como as doenças e os cuidados de saúde impactam as 

experiências de vida das pessoas8-11.

A fenomenologia Heidegger preocupou-se com a busca 

pelo sentido de ser doente humano, sentido que, na maioria 

das vezes, precisa ser desvelado enquanto possibilidades. 

Ao ente humano, pensado a partir do relacionamento que 

mantém com seu próprio ser, Heidegger chamou Dasein 

(ser-aí), que vem do alemão Da (aí, aqui) e Sein (ser). A ex-

pressão apresenta como significado “existir” ou “estar aí, 

está aqui”, designando não somente a existência própria do 

homem, mas um modo privilegiado de ser12,13.

O estudo foi desenvolvido no ambulatório de quimio-

terapia de um hospital público localizado em Belém, Pará, 

classificado como referência na região norte do país para 

tratamento de câncer e suas complicações.

A população do estudo foi composta de mulheres maio-

res de 18 anos, com diagnóstico inicial de câncer de mama 

e submetidas a algum tratamento para metástase óssea no 

período de coleta de dados da pesquisa. A amostra incluiu 

somente mulheres sem limitações cognitivas e sem alte-

rações físicas que pudessem conduzir a constrangimentos 

e desconfortos ou mesmo prejudicar a sua capacidade de 

expressar-se verbalmente. Assim, participaram do estudo 

24 mulheres, com idade entre 40 e 60 anos e cujas ocu-

pações eram donas de casa, aposentadas e pensionistas, 

agricultoras e professoras.

O acesso às mulheres se deu de modo respeitoso e 

individual, por meio de um processo de aproximação nas 

salas de espera do ambulatório do hospital de referência. 

As mulheres foram escolhidas de modo intencional a par-

tir dos critérios de inclusão e exclusão, foram esclarecidas 

e convidadas a participar voluntariamente da pesquisa. 

Nenhuma mulher elegível para o estudo recusou-se a par-

ticipar do mesmo.
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Para a coleta de dados adotou-se a técnica de entre-

vista do tipo fenomenológica, cujo intuito é compreender 

as vivências do ser humano a partir de uma atitude de res-

peito à singularidade do ser e de suas histórias e vivências 

compartilhadas no mundo14. As entrevistas foram realiza-

das em espaços reservados do ambulatório, em dia e ho-

rário agendado de acordo com a conveniência de cada mu-

lher, no primeiro semestre de 2017. Utilizou-se um roteiro 

semiestruturado para desvendar o fenômeno a partir das 

seguintes questões norteadoras: O quê o cuidado de enfer-

magem significa para você? Como você percebe o cuidado 

de enfermagem durante o seu tratamento oncológico?

As entrevistas duraram em média 35 minutos e foram 

encerradas quando as informações não revelaram nenhum 

tópico novo, sugerindo saturação dos dados. Uma pesqui-

sadora principal enfermeira, sem qualquer relacionamento 

prévio com as depoentes, foi devidamente capacitada no 

método fenomenológico para a condução das entrevistas, 

que após autorizações foram digitalmente gravadas, trans-

critas e tornadas anônimas. 

As entrevistas transcritas foram analisadas em deta-

lhes por três pesquisadoras enfermeiras e estudiosas da 

fenomenologia Heideggeriana, que buscaram equilibrar a 

análise e fortalecer a confiabilidade das interpretações, a 

partir de leituras atentas e repetidas para se familiarizarem 

com as declarações das participantes. Em seguida fizeram 

anotações gerais e específicas em cada uma das transcri-

ções para documentar a codificação exploratória, identi-

ficar os temas emergentes, convergências e divergências 

e comparar suas anotações umas com as outras, com o 

objetivo de alcançar consenso de opinião e permitir uma 

compreensão mais simples e mais imediata das falas, que 

Heidegger chamou de compreensão mediana8,11.

Na sequência, a partir da descrição fenomenológica dos 

modos de ser das mulheres participantes, tornou-se pos-

sível uma compreensão mais interpretativa do fenômeno, 

por meio da análise dos significados e sentidos que funda-

mentam o existir para essas mulheres e contribuem para 

uma compreensão do cuidado como possibilidade de ser. 

A esse movimento de análise fenomenológica Heidegger 

chamou de círculo hermenêutico, que compõe-se de pré-

-compreensão, compreensão e interpretação13.

Em todas as fases do estudo foram respeitados os princí-

pios e normativas atinentes à ética em pesquisa com seres hu-

manos no Brasil. A coleta de dados foi iniciada após aprovação 

de comitê de ética em pesquisa da Universidade do Estado do 

Pará, sob o número 1.894.982 (CAAE 59872516.6.0000.5171).

Todas as participantes assinaram o termo de consen-

timento livre e esclarecido e dispuseram de liberdade para 

abandonar a pesquisa em qualquer tempo, sem desconfortos 

ou prejuízos de qualquer tipo. Para preservar suas identida-

des utilizaram-se códigos compostos pela letra “E”, seguida 

de número sequencial conforme a ordem de realização das 

entrevistas. Para relatar esta pesquisa considerou-se a lis-

ta de critérios consolidados sugeridos no checklist COREQ 

(Consolidated criteria for reporting qualitative research)15. 

RESULTADOS
Os depoimentos das mulheres participantes do estudo 

revelaram como elas compreendem o cuidado de enferma-

gem em seus modos de vida cotidianos, mediante a orga-

nização de suas falas em uma unidade de significação: os 

cuidados e seus significados para as mulheres.

Os cuidados e seus significados para as mulheres
As mulheres que vivenciam o câncer de mama em si-

tuação de metástase óssea significam diferentes tipos de 

cuidado a partir de observações sobre atitudes e ações 

imediatas de outras pessoas, demonstradas por meio de 

preocupação em relação ao seu estado de saúde, bem-es-

tar e modos de enfrentamento de sua rotina de vida. 

Nesse aspecto, a família surge como um dos cenários 

principais para que a mulher perceba essa preocupação, 

manifesta por meio de carinho, afeto e apoio geral, que lhe 

permitem compreender, experienciar, dimensionar e signi-

ficar o que é cuidado: 

Cuidado primeiramente é apoio, carinho (...) um cui-

dado maior tem que ter apoio e carinho, né? (E1) 

Acho que o cuidar vai de cada pessoa, mas eu te 

digo, em termos de cuidado, graças a Deus minha famí-

lia e amigos sempre me apoiaram. (E5)

É se preocupar com alguém (...) porque minha fa-

mília se preocupa muito comigo, quer que eu viva mais 

um tempo com eles, não querem me perder. Acho que 

cuidado é isso! (E6)

Cuidado, para mim, é o amor (...) o amor de um filho, 

de um parente, desses meus irmãos, é muito importan-

te (...) o fato de você pegar um telefone, me ligar (...) é o 

amor da minha família! (E8)

Recebo cuidado dos meus filhos, da minha irmã, eles 

nunca me abandonam (...) é dar seu tempo, ficar ao meu 

lado (...) isso pra mim é um cuidado muito grande! Porque 

a gente sente quando a pessoa tá preocupada! (E10)
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 Ah! Cuidado é uma pessoa se preocupar com o 

outro, em ajudar. É ajudar (...) tanto em casa, como no 

hospital tem gente que me cuida. (E13)

É a atenção da minha família, das minhas irmãs (...) 

é tudo o que elas fazem. Pra mim isso é cuidado! (E15)

A compreensão das mulheres sobre o cuidado profissio-

nal de enfermagem durante o tratamento oncológico se as-

semelha à compreensão do cuidado recebido de familiares e 

amigos, pois vincula-se à existência ôntica de preocupação. 

Para essas mulheres, diante da necessidade de realização de 

ações de manipulação do corpo físico e de procedimentos 

invasivos dolorosos, como a punção de acesso venoso peri-

férico, a paciência dos profissionais de enfermagem significa 

uma preocupação diária que caracteriza e sinaliza a vivên-

cia do cuidado. Além disso, para as mulheres o cuidado de 

enfermagem ocorre quando, além das questões técnicas da 

profissão, há diálogo, escuta preocupada, demonstrações 

de afeto e de atenção profissional:

Para mim o cuidado de enfermagem é isso: elas 

(as enfermeiras) têm muita atenção, paciência (...) têm 

muito cuidado de olhar nossa medicação, têm o cuida-

do de conversar com a gente. (E1)  

Ela (a enfermeira) sempre me trata bem quando eu 

chego (...) eu falo para ela: minha veia tá assim, esgota-

da! Porque eu já tomei soro demais! Aí, elas (as técnicas 

de enfermagem) dizem: pode ficar tranquila, que a gen-

te vai ter a maior paciência com você, nós não vamos 

furar muito. (E3)

Com certeza o cuidado da enfermagem é atenção! (E5)

Cuidado é quando dão atenção, quando atendem a 

gente com paciência. (E14)

Elas demostram que cuidam da gente dando cari-

nho, atenção, conversando, explicando o que pode e o 

que não pode (...) quando se esforçam (...) isso é cuida-

do! (E15)

Por sua vez, a fala de uma das entrevistadas demons-

trou que o cuidado de enfermagem, pode ser compreendi-

do a partir da significação histórica que associa a profissão 

à execução de práticas de caridade e benfeitorias para do-

entes e pobres, em que teoricamente desempenhar a en-

fermagem se constituiria uma missão, um dom:

Os enfermeiros têm uma missão que é tratar e cui-

dar dos velhos, dos pobres, dos doentes (...) é isso que 

vocês têm de missão aqui na Terra! (E17)

Por outro lado, houve mulheres que se preocuparam em 

relatar aquilo que compreendem não ser e não fazer parte 

do cuidado de enfermagem, como a falta de conhecimento 

técnico para o esclarecimento de dúvidas e a ocorrência de 

atendimento diferenciado para pacientes que mantém la-

ços de amizade com os profissionais, ou que possuem com 

eles algum tipo de parentesco: 

Já observei de gente ser amigo, ser parente e ser 

diferente o atendimento aqui, ser melhor (...) isso não é 

cuidado com os demais! (E9)

Tem uns enfermeiros que não entendem o que a 

gente pergunta! Tem umas pessoas muito boas, mas 

tem outros que deixam a desejar. (E18)

Nessa perspectiva, o cuidado de enfermagem repre-

senta não apenas a teorização das práticas e condutas as-

sistenciais cotidianas em si, mas está relacionado a uma 

atitude profissional de demonstração de preocupação, 

responsabilidade e envolvimento com o outro, percebida 

na maioria das vezes nos momentos de zelo, atenção, paci-

ência e cordialidade.

DISCUSSÃO
Segundo Martin Heidegger, para tornar possível a com-

preensão autêntica dos fenômenos humanos é necessário 

buscá-la por meio da interpretação fenomenológica, que na 

condição de teoria e método permite desvelar os sentidos 

de ser, de viver e de compreender o mundo e a si mesmo16. 

A partir de suas experiências diárias no tratamento do 

câncer de mama e da metástase óssea as mulheres parti-

cipantes do estudo significam de modo imediato e seme-

lhante o cuidado de enfermagem recebido, contudo essa 

compreensão aparente não é capaz de desvelar os sentidos 

não manifestos em suas falas. Sentido para Heidegger é o 

contexto pelo qual se mantém a possibilidade de compre-

ender alguma coisa, sem que esse algo seja explicado12,17. 

Por meio dos relatos proferidos pelas mulheres, vimos 

que enfrentam o processo de tratamento mediante suas 

possibilidades de existência no mundo, na condição de ser 

que no cotidiano reconhece, busca e avalia o cuidado de 

enfermagem, aceitando a sua facticidade natural, mas re-

jeitando aquilo que não deseja para si durante essa fase 

da vida.  
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O cuidado de enfermagem, assim como outros na pers-

pectiva da hermenêutica heideggeriana, é constituído pe-

los modos de ser da ocupação com as coisas e da preo-

cupação com os outros. O que determinará a experiência 

do cuidado são os tipos de encontros possíveis ao Dasein 

e a postura assumida junto aos demais seres: se o Dasein 

se relacionar com entes utilizáveis, o cuidado será marca-

do pela ocupação; se com outros Dasein sua marca será a 

preocupação-com-o-outro18,19.

Para as mulheres entrevistadas, o sentido do cuidado desvela-se 
na impessoalidade e na existência do outro, ainda que no co-

tidiano seus significados aparentes remetam à compreen-

são do cuidado como sinônimo de ações de zelo, carinho, 

atenção, preocupação e paciência pelos profissionais de 

enfermagem ou por sua própria família.

Na condição de ser-aí com a equipe de enfermagem 

cada mulher compreende as responsabilidades dos profis-

sionais, mas não revela uma compreensão autêntica acer-

ca de suas próprias responsabilidades e possibilidades de 

ser-no-mundo. Para Heidegger a relação de Dasein para 

Dasein diante do cuidado está no ser-com os outros, e não 

ser-em relação a outros19.

O cuidado de enfermagem autêntico revela-se na con-

dição de cuidado pré-ocupado, que vai além do ato de de-

senvolver procedimentos técnicos com promoção de con-

forto físico e atendimento de necessidades básicas das 

pessoas, mas envolve comprometimento teórico e prático 

para promover a recuperação da saúde do outro, sem reti-

rar dele as suas próprias possibilidades de ser-cuidado18,20. 

O contrário, no entanto, pode desvelar no cotidiano assis-

tencial a ocorrência de cuidado impróprio e deficiente, restrito 

ao fazer biológico e a comportamentos de indiferença com o 

sofrimento dos outros, o que pode afastar as mulheres de suas 

possibilidades de ser e de compreender de modo autêntico 

como se dá o cuidado de enfermagem e qual a sua importância 

à vida das pessoas e às necessidades existenciais do ser.

Nessa perspectiva, a existência é o permanente movi-

mento do cuidado21, em que o Dasein se vê diante de dife-

rentes possibilidades no mundo, constituindo-se uma delas 

a de ser- mulher-que-vivencia-o-câncer-de-mama-em-si-

tuação-de-metástase-óssea, momento de vida de diferen-

tes experiências e de encontros capazes de garantir a sua 

própria existência.

Este estudo possui limitações relacionadas à pequena 

amostra de entrevistas realizadas e por se tratar de uma rea-

lidade local, contudo as semelhanças nas experiências de vida 

das mulheres justificam a realização de novas investigações. 

O estudo indica a necessidade de reflexões e de 

ações para impulsionar a busca e a prática de cuidado de 

enfermagem voltado ao ser-no-mundo, a partir da percep-

ção das diversas formas de cuidar, frente aos diferentes sig-

nificados e sentidos do cuidado para a mulher-que-viven-

cia-o-câncer-de-mama-em-situação-de-metástase-óssea.

Além disso, o estudo pode ser usado como referência 

sobre como os profissionais de enfermagem devem agir 

diante do sofrimento experienciado pelo outro, na pers-

pectiva de transpor as técnicas e o comportamentos pa-

drão instituídos para a assistência cotidiana, tornando pos-

sível a prática de um cuidado de enfermagem onticamente 

completo e ontologicamente autêntico.

CONCLUSÃO
Com este estudo compreende-se que mulheres com 

câncer de mama em situação de metástase óssea signifi-

cam o cuidado a partir de manifestações cotidianas de zelo, 

carinho, afeto, atenção e preocupação, sendo a família a 

referência primária para o cuidado. Na perspectiva dessas 

mulheres, o cuidado de enfermagem assume as mesmas sig-

nificações, acrescidas de paciência e competência profissio-

nal à realização de procedimentos invasivos e dolorosos, co-

muns e necessários durante o tratamento oncológico. Por 

sua vez, o sentido do cuidado de enfermagem para a mulher-

-que-vivencia-o-câncer-de-mama-em-situação-de-metás-

tase-óssea desvela-se na impessoalidade e na existência do 

outro, a partir dos tipos de encontros que cada mulher man-

tém com os demais seres-aí no mundo. É vivendo na impes-

soalidade que as mulheres demonstram uma necessidade de 

se sentirem acolhidas e reconhecidas em sua humanidade, 

mas revelam movimentos de ocupação e preocupação que 

vem do ente e não do ser, o que ocorre no cotidiano de ma-

neira natural e inevitável, mas deixa em aberto para elas suas 

possibilidades mais autênticas de ser e de viver no mundo, 

não permitindo que se compreendam como seres cuja exis-

tência só é possível por intermédio do cuidado. 
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