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RESUMEN

Introduccion: el cdncer de mama es una de las neoplasias de mayor asiduidad universalmente, por lo
que es necesario fomentar los conocimientos acerca de esta patologia y la realizacion del autoexamen
de mama para lograr un diagnéstico precoz. Método: se realizé un estudio no observacional,
cuasi-experimental, antes-después sin grupo control, con el objetivo evaluar la efectividad de una
intervenciéon comunitaria sobre el cancer de mama en mujeres del Consultorio Médico de la Familia
#9 perteneciente al policlinico #2 Angel Ortiz Vazquez en el afio 2021. El universo de estudio lo
constituyeron 134 mujeres mayores de 28 affos de edad y se escogié una muestra de estudio de 72
mujeresatravésde un muestreo no probabilistico.Resultados:en cuantoalas necesidadesidentificadas,
71 pacientes (98,6 %) expresaron la necesidad de conocer acerca de los factores de riesgo del cancer
de mama. Antes del programa educativo predominaron las mujeres con conocimientos inadecuados
sobre prevencion del cancer de mama (77,8 %), autoexamen de mama (68,1%) y factores de riesgo
(81,9%). Luego de la intervencién aumentaron a suficientes: en el primer caso al 88,9 %, en el segundo
y tercero a 100 %. La aplicaciéon de dicho programa resulté efectiva en 61 féminas, para un 84,7 %.
Conclusiones: la intervencion educativa fue eficaz al mostrar un aumento del nivel de conocimiento

sobre el autoexamen de mama, la prevencién y los factores de riesgo del cdncer de mama.

ABSTRACT

Introduction: breast cancer is one of the most frequent neoplasms worldwide. Knowledge about this
pathologyandbreastself-examination needtobe promotedinordertoachieve early diagnosis. Method:
a non-observational, quasi-experimental study, before-after without control group, was conducted to
evaluate the effectiveness of a community intervention on breast cancer in women Family Medical
Clinic #9 belonging to the polyclinic #2 “Angel Ortiz Vazquez” in 2021. The study universe consisted
of 134 women over 28 years of age and a study sample of 72 women was selected through non-
probabilistic sampling. Results: in terms of identified needs, 71 patients (98. 6%) expressed the need
to know about breast cancer risk factors. Prior to the education programmer, women with inadequate
knowledge of breast cancer prevention predominated. (77. 8%), breast self-examination (68. 1%) and
risk factors (81. 9%). After the intervention, they increased to a sufficient number: in the first case to
88.9 per cent, in the second and third cases to 100 per cent. Conclusions: the educational intervention
was effective in showing an increase in the level of knowledge about breast self-examination, breast

cancer prevention and risk factors.

&

Universidad de Ciencias Médicas de Granma

Pagina 1

[@)evne |

www.revdosdic.sld.cu


http://revdosdic.sld.cu
https://revdosdic.sld.cu/index.php/revdosdic/article/view/390
https://revdosdic.sld.cu/index.php/revdosdic/article/view/390
https://revdosdic.sld.cu/index.php/revdosdic/article/view/390
https://orcid.org/0000-0002-2631-8274
http://revdosdic.sld.cu
https://orcid.org/0000-0002-9850-587X
https://orcid.org/0000-0003-0966-8712
https://orcid.org/0000-0002-5659-4317
https://orcid.org/0000-0002-6741-1969
https://orcid.org/0000-0002-6306-7902
https://orcid.org/0000-0002-9120-3449
https://orcid.org/0000-0003-0529-7854

Revdosdic. octubre-diciembre 2022; 5(4):e390 RNPS: 2490

ISSN 2788-6786

ARTICULO ORIGINAL

INTRODUCCION

El cancer representa una de las patologias de mayor
acaecimiento a nivel cosmopolita y se encuentra entre
las causas de defuncion mas cardinales ™. En el mundo, el
cancer de mama es mas frecuente en las mujeres que en
los hombres @, por lo que la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) ha exteriorizado la necesidad de fomentar la
preparacion en la realizacién del autoexamen de mama para
lograr un diagnéstico precoz de dicha neoplasia, lo cual
brinda oportunidad social a la ejecuciéon de intervenciones
educativas encauzadas a tal propdsito, posicion que han
ocupado otros investigadores &4 59,

Hoy en dia el cancer constituye uno de los principales retos
para el hombre. El cdncer de mama se caracteriza por la
proliferacion vertiginosa de células, como consecuencia de la
modificacién de los mecanismos de divisién y muerte celular,
lo que origina el progreso de tumores o masas anormales en
cualquier zona del cuerpo que pueden extenderse a otros
6rganos, proceso denominado como metastasis 78,

El Sistema Nacional de Salud Publica en Cuba certificd el
Programa Nacional de Diagnéstico Precoz del Cancer de
Mama, un programa de cimera importancia que contiene
entre sus transcendentales objetivos minimizar la morbilidad
por cancer de mama, realzar la supervivencia y optimizar la
calidad de vida de los pacientes con el empleo de tratamientos

menos mutilantes © 19,

En Cuba, el cancer de mama es la segunda causa de muerte
por cancer en las mujeres, después del cancer de pulmén (2,
En el 2018 su prevalencia fue de 85,8 por 100 mil habitantes y
la tasa de mortalidad fue de 28,2 por mil habitantes (. Segin
datos ofrecidos por el Anuario Estadistico de Salud de 2019,
ese afo fallecieron en el pais 1 718 mujeres por cancer de
mama, con una prevalencia en las edades de 60 a 79 afos 3.

En la comunidad son insuficientes los conocimientos que
poseen las personas sobre esta patologia tan frecuente y que
indudablemente ha alcanzado vigor. El autoexamen de mama
constituye un método efectivo y no invasivo para detectar
anomalias que se traduzcan en cancer de mama, por lo que
es necesario que toda persona conozca la forma correcta de
realizarlo.

Las intervenciones educativas son de gran importancia, ya
que a partir de varios métodos y estrategias realizadas de
manera didactica y educativa se les brinda informacién a las
participantes sobre el cdncer de mama, sus factores de riesgo

y laforma correcta de realizar el autoexamen de mama, lo cual
incrementa las posibilidades de realizar el diagndstico precoz
de esta patologia y aumenta paralelamente la esperanza de
vida de las personas que la padecen.

Por lo anteriormente planteado los autores de la presente
investigacién se propusieron como objetivo evaluar la
efectividad de la intervencidon educativa sobre el cancer de
mama en mujeres de la comunidad.

METODO

Se realizdé un estudio no observacional, cuasi-experimental,
antes-después sin grupo control, en el Consultorio Médico
de la Familia #9 perteneciente al policlinico #2 Angel Ortiz
Vazquez sobre el cancer de mama en las mujeres de la
comunidad en el afio 2021. El universo de estudio estuvo
constituido por 134 mujeres mayores de 28 afios de edad y se
selecciond una muestra de estudio de 72 mujeres a través del
muestreo no probabilistico.

Criterio de inclusién: Mujeres mayores de 28 aflos de edad
pertenecientes al Consultorio Médico de la Familia #9
correspondiente al policlinico #2 Angel Ortiz Vazquez que
estuvieron de acuerdo en participar en el estudio.

Criterio de exclusion: Mujeres que se encontraban fuera del
area en ese momento y las que no dieron su consentimiento
para participar en el estudio.

El estudio se realizé en 3 etapas: diagndstico, intervencién y
evaluacion. Se realizé de modo individual, durante la visita
de cada uno de los investigadores junto al personal de salud
perteneciente al Consultorio Médico de la Familia #9 a los
hogares de las mujeres.

Etapa diagndstica: se tuvo un primer contacto para solicitar
el consentimiento informado de cada participante, luego se
aplicé un cuestionario con un total de 6 preguntas que incluian
elementos generales sobre la enfermedad, relacionados con
factores de riesgo y diagndstico precoz, ademéas de otros
elementos importantes en la prevencién del cdncer de mama.
De este modo se determinaron las principales deficiencias y la
encuesta se valoré segun la clave de calificacion.

Etapa de intervencion: a continuacién se tuvo un segundo
contacto con el paciente, en el que se abordaron aspectos
sobre laenfermedady su prevencion; también, se proyectaron
videos y se otorgaron materiales médicos. Para efectuar la
intervencién educativa se diseid y ejecutdé un programa de
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intervenciéon educativa, el cual fue estructurado teniendo en
cuenta las variables de interés antes descritas.

Etapa de evaluacién: en la tercera etapa se volvio a aplicar el
cuestionario anterior y se valoré de este modo si fue efectiva

la intervencion educativa.

Se consideré:

- Nivel adecuado de conocimientos: reconoce los factores
de riesgo del cadncer de mama, la técnica del autoexamen de
mama y los signos de alarma del cancer a este nivel; 70 % de
respuestas correctas.

- Nivel inadecuado de conocimientos: desconoce aspectos
como los factores de riesgo del cdncer de mama, la técnica
del autoexamen de mama y los signos de alarma del cancer a
este nivel; 70 % de respuestas correctas.

Procesamiento y recoleccién de los datos

El cuestionario fue elaborado por los estudiantes con la
asistencia de la enfermera del consultorio. El trabajo se asenté
en el programa de prevenciéon de cdncer de mama y otros
elementos de interés sobre la enfermedad. Se emplearon
métodos de niveles empiricos y tedricos generales que
consintieronguiarelprocesodeconstrucciondelconocimiento
cientifico segun los objetivos de la investigacién propuesta.
Ellos se concretan en la medicién; métodos de anélisis-sintesis
e induccidn-deduccion, matematico-estadisticos; estadistica
descriptiva. También se utilizaron los métodos de las ciencias
médicas como el clinico o cientifico.

Los datos fueron recogidos a partir de las entrevistas
individuales con cada paciente en el periodo de estudio y
registrados manualmente, procesados automaticamente a
través del programa Microsoft Excel 2013 para Windows a
partir de la cual se realizé el andlisis estadistico y organizado
entablasdefrecuenciaenlas quesereflejé el comportamiento
de las variables estudiadas a fin de facilitar su comprensién.

Parametros éticos

Los datos obtenidos a partir de las fuentes fueron tratados de
acuerdo con las normas éticas establecidas en la Declaracién
de Helsinki, en las que se garantiza el anonimato y la
confidencialidad en todos los casos. Se solicito la aprobacion
del Comité de Etica del Policlinico Angel Ortiz Vazquez.

RESULTADOS
En la tabla 1 se evidencié que 71 mujeres (98,6 %) expresaron

la necesidad de conocer acerca de los factores de riesgo del
cancer de mama.

Tabla 1. Necesidades identificadas por las mujeres estudiadas
pertenecientes al Consultorio del Médico de la Familia #9.

Necesidades de las mujeres No %
Conocer acerca de los factores de riesgo del

. 71 98,6
cancer de mama
Conocer acerca de los signos de alarma del

. 58 80,6
cancer de mama
Conocer acerca del autoexamen de mama 49 68,1
Conocer acerca del cancer en general 49 68,1

En la tabla 2 se manifestéd que antes del programa educativo
predominaron las mujeres con conocimientos insuficientes, 56
para el 77,8 %. Después del programa la mayoria de las mujeres
expresd conocimientos suficientes, 64 para un 88,9 %.

Tabla 2. Conocimiento sobre la prevencion del cancer de mama.

Antes Después
Nivel de conocimiento
No. % No. %
Adecuado 16 22,2 64 88,9
Inadecuado 56 77,8 8 11,1
Total 72 100 72 100

En la tabla 3 se aprecia que el nivel de conocimientos
sobre el autoexamen de mama antes de la aplicacion del
programa revelé una preponderancia de aquellas mujeres
con conocimientos insuficientes, 23 para un 31,9 % y, después
de la aplicacién todas las mujeres poseian conocimientos
suficientes sobre el autoexamen de mama.

Tabla 3. Conocimiento sobre el autoexamen de mama.

Conocimiento sobre el Antes Después
autoexamen de mama No. % No. %
Adecuado 23 31,9 72 100
Inadecuado 49 68,1 0 0
Total 72 100 72 100

En la tabla 4 se observa que antes de la aplicacién
prevalecieron las mujeres con conocimientos insuficientes,
59 para un 81,9 % y luego de aplicada la intervencién todas
las mujeres expresaron sus conocimientos sobre los factores
de riesgo (100 %).

Tabla 4. Conocimiento sobre los factores de riesgo de céncer
de mama antes y después de la aplicacién del programa.

Conocimiento sobre los factores Antes Después
de riesgo del cdncer de mama No. % No. %
Adecuado 13 18,1 72 100
Inadecuado 59 81,9 0 0
Total 72 100 72 100

Enlatabla 5 se evidencié que la aplicacion de dicho programa
resulto efectiva en 61 féminas (84,7%).
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Tabla 5. Efectividad de la aplicacion del programa educativo
sobre el cdncer de mama.

Después
Nivel de conocimientos
No. %
Adecuado 61 84,7
Inadecuado 1 15,3
Total 72 100

DISCUSION

El cdncer de mama constituye la neoplasia mas frecuente en
el sexo femenino "%, La importancia sobre el conocimiento
de sus factores de riesgo, la realizacién de intervenciones
educativas, demostraciones sobre la técnica correcta para el
autoexamen de mama y la implementacién de estrategias de
intervencion fundan una columna esencial en la prevencién
de esta patologia ©.

Investigaciones ejecutadas sobre el nivel de conocimiento del
cancer de mama en mujeres han expuesto los insuficientes
conocimientos que tenian sobre esta entidad. No obstante,
estos criterios discordaron de los obtenidos en el presente
estudio, de manera parcial, ya que se hallaron entre las
insuficiencias iguales inquietudes en las mujeres estudiadas,
aunque no fueron estas las que sobresalieron @,

Una investigacion efectuada acerca de la practica del

autoexamen de mama manifesté que prevalecieron
las mujeres que no poseian conocimientos de este
procedimiento, pero se expuso que tras la ejecuciéon de un
programa de intervencién educativa se alcanzaron niveles de
conocimiento adecuados o suficientes . Estos resultados

concordaron a los encontrados en esta investigacion.

Sin embargo, otra investigacién como la de Rivero Morey et
al. ™ expone que las estudiantes de medicina mostraron los
conocimientos suficientes acera del autoexamen de mama
para un 84 %.

Ledn Santillan y et al. "” consideran que el autoexamen de
mama constituye el método més eficaz y sin costo al alcance
de toda la poblacién, es ademas hasta el momento, la técnica
mas efectiva para el diagnostico precoz del cancer de mama.

Las mujeres expresaron ciertas insuficiencias en cuanto a los
conocimientos acerca de los factores de riesgo del cancer de
mama, lo cual imposibilita una prevencién eficaz. Corromoto
Herndndez et al. "® en su estudio, demostraron que las
mujeres tenian poco conocimiento sobre la realizacién de
la técnica del autoexamen de mama. Similares resultados

muestra la investigacion de Rivero Morey et al. ™, en la que
el 56,67 % del total de los estudiantes de medicina no tenian
los conocimientos suficientes acerca de los factores de riesgo.
Paredes Barzola @ en su investigacion, evalia el
desconocimiento de los signos de alarma del cancer de
mama. Los resultados del presente estudio guardan relacién
con lo expresado por el autor antes mencionado. Se concordd
con aquellos investigadores que expresaron la efectividad de
la aplicaciéon de un programa educativo en la prevencién del
céncer de mama.

Un estudio realizado por Rivero Morey et al. " acerca de
los factores de riesgo y el nivel de conocimientos sobre el
cancer de mama en estudiantes de medicina, evidencié que
solo el 42,67 % de estas presentaban un nivel adecuado de
conocimientos acerca de los signos de alarma, mientras que
el 35,33 % tenian conocimientos insuficientes.

CONCLUSIONES
La intervencién educativa fue eficaz al mostrar un incremento
del nivel de conocimientos sobre el autoexamen de mama, la

prevencion y los factores de riesgo del cdncer de mama.
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