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RESUMEN

El cAncer de mama es una enfermedad con mayor prevalencia en el mundo, produce
efectos en la vida personal, psicoldgica, emocional, social y afecta la calidad de vida. El
objetivo de este estudio es evaluar la calidad de vida en pacientes con cancer de mama.
Elestudio tipo descriptivo, cuantitativo, disefio no experimental, enfoque transversal,
participaron 39 pacientes con diagnodstico de cadncer de mama atendidas en 3 unidades
especializadas oncoldgicas del Ecuador, muestra no probabilistica a conveniencia, se
aplicd un cuestionario validado de calidad de vida (WHOQOL-BREF) para evaluar
estado de salud en areas: fisica, entorno, relaciones sociales, salud psicoldgica. Los
resultados indican que del 100% de mujeres, 41% oscilan entre 30 a 39 anos, el 87,2%
son mestizas, el 41% son casadas, el 38,5% tiene instruccién secundaria, el 38,5% tiene
empleo, el 48,7% vive con su conyuge e hijos, el 20,5% necesitan el tratamiento para
funcionar en la vida diaria; asimismo, un 35,9% no esta satisfecha con la calidad del
suefo, 28,2% con la habilidad para realizar actividades de la vida diaria, el 25,6% con
la capacidad de trabajo, el 12,8% con relaciones sociales y la vida sexual, el 23,1% con
el apoyo de amigos, el 17,9% con la seguridad en su vida diaria, el 41% con el dinero
para cubrir sus necesidades, el 15,4% considera que su vida tiene poco sentido y estan
poco satisfechos de si mismas. En conclusidn, el cancer de mama produce impacto
en calidad de vida, daflos en la salud fisica, problemas de suefio, relaciones sociales,
impacto econdmico vy psicoldgico; la seguridad, autonomia fisica y econdmica, son
factores que influyen en la calidad de vida, que se debe tomar en cuenta en el trabajo
multidisciplinario del personal de salud.
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Breast cancer is a disease with the highest prevalence in the world, it produces effects
on personal, psychological, emotional, and social life and affects quality of life. The
objective of this study isevaluate the quality of life in patients with breast cancer.
The study is descriptive, quantitative study, non-experimental design, cross-sectional

1 —
Calidad de vida en paciente de cancer de mama 35



CIENCIACRXSALUD

UCIMED

approach, 39 patients with a diagnosis of breast cancer attended in 3 specialized
oncological units in Ecuador participated, non-probabilistic convenience sample, a
validated quality of life questionnaire was applied. (WHOQOL-BREF) to evaluate health
status in areas: physical, environment, social relationships, psychological health. The
results indicate that of the: 100% of women, 41% range between 30 and 39 years old,
the 87.2% are mestizo, the 41% are married, the 38.5% have secondary education, the
38.5% have a job, the 48.7% live with their spouse and children, the 20 .5% need the
treatment to function in daily life; in addition 35.9% are not satisfied with the quality of
sleep, 28.2% with the ability to carry out activities of daily living, the 25.6% with the work
capacity, the 12.8% with social relationships and sexual life, the 23.1% with the support
of friends, the 17.9% security in their daily life, the 41% with the money to cover their
needs, the 15.4% consider that their life has little meaning and are not very satisfied with
themselves. In conclusion the Breast cancer has an impact on quality of life, damage
to physical health, sleep problems, social relationships, economic and psychological
impact; Security, physical and economic autonomy are factors that influence quality of
life, which must be taken into account in the multidisciplinary work of health personnel.

Keywords: quality of life, breast cancer, physical health.
INTRODUCCION

La Organizacidon Mundial de la Salud define al cdncer de mama como el crecimiento descontrolado de las
células mamarias es el resultado de mutaciones, o cambios anédmalos en los genes que regulan el crecimiento
de las células y las mantienen sanas. El cancer de mama es una enfermedad con efectos en la vida personal,
gue se agudizan cuando se encuentran en estadios avanzados de la enfermedad. Ademas, es un problema que
tiene incidencias psicoldgicas, emocionales y sociales graves que afectan la calidad de vida y que requieren
un abordaje profesional y holistica ®.

En todo el mundo, el cdncer de mama ha superado al cadncer de pulmon. Se calcula que se diagnosticaron
2,261,419 casos nuevos en mujeres de todo el mundo en 2020. En Estados Unidos, se diagnostica a mas
mujeres con cancer de mama que ningun otro tipo de cancer, ademas del cdncer de piel. La enfermedad
representa 1 de cada 3 nuevos casos de cancer femenino por ano ¢

El cancer es un problema de salud publica a nivel mundial. Cada afo se diagnostican aproximadamente
12,7 millones de casos nuevos y el nimero de casos nuevos alcanzara los 21,3 millones para 2030. En 2010,
aproximadamente 252 710 mujeres en los Estados Unidos tenian cdncer de mama invasivo y 63 410 mujeres
tenian cancer de mama. En América, el nimero de muertes por esta enfermedad aumentd de 1,2 millones
en 2008 a 2,1 millones en 2030, segun datos de la Organizacidn Panamericana de la Salud ® @,

El cancer de mama es la segunda causa mas frecuente de muerte por cdncer en las mujeres de los Estados
Unidos, después del cancer de pulmdn. Sin embargo, desde 1989 hasta 2019, la cantidad de mujeres que
mueren por cancer de mama ha disminuido en un 42 % gracias a la deteccién temprana y las mejoras en
los tratamientos. Como resultado, se evitaron mas de 431,800 muertes por cadncer de mama durante ese
periodo. Si bien a las mujeres de raza negra se les diagnostica cancer de mama con menos frecuencia que a
las mujeres de raza blanca, tienen una tasa de mortalidad un 41 % mas alta por la enfermedad “.

Esta neoplasia maligna requiere un diagnoéstico temprano y tratamiento radical, produce metastasis y
eventualmente la muerte; afecta principalmente a las mujeres y ocasionalmente a los hombres. Segun el
informe mundial de Global Cancer Observatory en el 2018, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) reporta
el cdncer como la principal causa de muerte a escala mundial. Se estima que cerca de 18 millones de casos
nuevos se diagnostican cada aflo en el mundo ©,
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En América Latina, el cdncer de mama constituye alrededor del 10% de la morbimortalidad, tiene complicaciones
fisicas e impacto psicolégico con incertidumbre ante evento estresante que amenaza la vida. La Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS) estima que para 2030, aumentara el nimero de mujeres diagnosticadas con
esta patologia, en un 34% en la region & ®,

La Organizacion Mundial de la Salud OMS define la calidad de vida como el entorno cultural caracterizado por
las vivencias, opiniones, expectativas, y el sufrimiento de la persona que padece una enfermedad. En salud,
es imprescindible abordar la enfermedad con el concepto de calidad de vida definida como la valoracion
que la mujer con cancer de mama tiene sobre su bienestar global, es decir el estado de salud, el tratamiento
y las consecuencias de la enfermedad “.

La tasa de supervivencia promedio a 5 aflos de las mujeres en los Estados Unidos con cancer de mama
invasivo no metastdsico es del 90% .

Diferentes estudios han encontrado que las pacientes con cadncer de mama experimentan cambios fisicos,
emocionales, sociales y psicoldgicos por la cirugia, quimioterapia, radioterapia, provocan fatiga, nduseas,
dolor, pérdida de cabello, cambios en la piel, emociones como angustia, ansiedad, depresién, evitacion,
pensamientos negativos y estresantes, experiencias como agresion, temor por la muerte o discapacidad,
manifiestan experiencias emocionales y sintomaticas que se asocia con disfuncién sexual, alteraciéon de la
imagen corporal y evitacion social que pueden afectar la calidad de vida ® ©,

En la actualidad cada vez mas mujeres sobreviven al cancer de mama por los tratamientos utilizados como
cirugia local, tratamientos sistémicos con quimioterapia, terapia hormonal, farmacoldgica e inmunoterapia
que puede afectar la calidad de vida durante el tratamiento o supervivencia y se ha convertido en uno de
los temas principales de la investigaciéon y la practica clinica relacionada de manera importante con su
percepcion de salud 79,

En el Ecuador la incidencia del cancer de mama en mujeres es de 31,8 por 100 mil y la mortalidad de 9,1 por
100 mil habitantes. En 2019 esta enfermedad alcanzo el puesto 11 en la lista de las principales causas de
muerte femenina, con bajas posibilidades de curacidon y supervivencia, gue genera condiciones emocionales
por la enfermedad .

El optimismo se conoce como un factor protector que permite reducir las dolencias y efectos que causa
la enfermedad, pero con base en algunos resultados investigativos se dice que el impacto que produce el
pesimismo afecta la calidad de vida, ante ello el equipo de apoyo como es el personal de salud debe enfocarse
en buscar herramientas que permitan que la paciente logre sentirse optimista 92,

Se consideran momentos criticos en el proceso de la enfermedad el diagndstico, la cirugia, el inicio de la
qguimioterapia y la radioterapia. Las valoraciones de la salud de los pacientes generalmente se basan en
criterios clinicos, radioldgicos, estudios de laboratorios fiables y cuantificables para la toma de decisiones
en su tratamiento, ya que otras herramientas que requieren percepciones subjetivas del individuo como la
capacidad funcional o el caso de los cuestionarios declarativos de sintomas se consideran menos fiables y
no cuantificables .

Este estudio se realizd para evaluar la calidad de vida en pacientes con cancer de mama en factores fisicos,
relaciones interpersonales, en su entorno y el impacto psicolégico que experimentan durante el proceso
patoldgico y de tratamiento, y con ello buscar soluciones con los profesionales de la salud para promover
acciones positivas que permita una correcta recuperacion, estabilidad emocional y disminucidn de eventos
adversos.
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MATERIALES Y METODOS

El presente estudio se enmarca como una investigacion de tipo descriptivo, que tiene como objetivo evaluar
el impacto del cancer en la calidad de vida de los pacientes con cdncer de mama con enfoque cuantitativo ya
que se centrd en la obtencidn y recolecciéon de informacion a través de encuesta, la informacion recopilada
se analizd utilizando estadisticas basadas en la magnitud numérica; con disefio no experimental dado que no
se manipuld ningun tipo de variable. La investigacion se realizd con un enfoque transversal recolectando la
informacion en un solo momento especifico. La poblaciéon de estudio estuvo conformada por pacientes que
cumplieron con el criterio de tener cancer de mama con diagndstico confirmado, adultos y que se atienden
en tres unidades especializadas oncoldgicas del Ecuador. Se produjo una muestra no probabilistica por
conveniencia, seleccionando a 39 pacientes con diagndstico de cdncer de mama que aceptaron participar en
este estudio. Los criterios de inclusion se basaron en su diagndstico y su voluntad de colaborar en el proyecto
de investigacion. Se utilizd un cuestionario de 8 preguntas para aspectos sociodemograficos y el cuestionario
de calidad de vida (WHOQOL-BREF) que consta de 18 preguntas sobre calidad de vida y satisfaccion con el
estado de salud agrupadas en cuatro areas: salud fisica, entorno, relaciones sociales, salud psicoldgica que se
midieron con escalas de tipo likert con 5 opciones de respuesta. Este estudio se realizd bajo consideraciones
éticas, de privacidad y confidencialidad, tomando en cuenta recomendaciones de la Declaracion de Helsinki
para investigaciones en seres humanos, cada participante antes de ser incluida como parte de este estudio
firmd el consentimiento informado, para ello se proporciond informacion detallada sobre el estudio, vy la
divulgacién de los resultados sera parte de esta publicacidon manteniendo los datos personales en reserva.

Resultados y discusion

Tabla I.- Ecuador: NUumero de pacientes con cadncer de mama segun factores sociodemograficos.

Variable Categoria Frecuencia Porcentaje
Raza Mestizo 34 87,2
Indigena 2 5,1
Blanco 2 5]
Negro 1 2,6
Edad 20 a 29 afos 3 77
30 a 39 afos 16 41
40 a 49 anos 12 30,8
40 a 49 anos 8 20,5
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Estado Civil Casada 16 41
Soltera 7 17,9

Union libre 7 17,9

Divorciada 6 15,4

Viuda 3 7.7

Nivel de estudio Primaria 6 15,4
Secundaria 15 38,5

Técnico 6 15,4
Superior 10 25,6
Cuarto nivel 2 5]
Empleo Si 15 38,5
No 24 61,5
Lugar de Residencia Urbano 33 84,6
Rural 6 15,4
Acompaifiamiento Familiar Esposo e hijos 19 48,7
durante la Enfermedad

Hijos 8 20,5

Padres 4 10,3

Sola 4 10,3

Esposo o conviviente 3 7.7

Otros familiares 1 2,6

Total 39 100

Tabla I: Andlisis y discusion de los factores sociodemograficos en pacientes con cancer de mama. El 7,7%
la menor proporcidon de cancer se encuentra en el grupo de edad de 20 a 29 afnos, y la mayor proporcion
41% entre 30 a 39 afos, 87,2% son mujeres mestizas con diferencia al 2,6% de raza negra, 41% de estado
civil casadas, 17,9% solteras y en unién libre, 15,4% con instruccion primaria, 38,5% secundaria, 38,5% tiene
empleo, 84,6% viven en zona urbana y 48,7% vive con su conyuge e hijos, 10% viven solas. En este estudio
las mujeres mas afectadas con cancer de mama son mestizas, de zonas urbanas, desde los 20 a 49 afos y
con menor frecuencia de raza negra; en estas mujeres la situacion de salud puede afectar la calidad de vida.

Calidad de vida en paciente de cancer de mama
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Tabla Il.- Ecuador: Calidad de vida en pacientes con cancer de mama segun variable de salud fisica

Variables de Calidad de Vida - Salud fisica Frecuencia Porcentaje
1. éCuanto necesita de Nada 1 2,6
cualquier tratamiento
médico para funcionar Un poco 6 15,4
en su vida diaria?
Lo normal 23 59
Bastante 8 20,5
Extremadamente 1 2,6
2. ¢éEs capaz de Nada 1 2,6
desplazarse de un lugar
a otro? Un poco 10 25,6
Lo normal 16 41
Bastante 10 25,6
Extremadamente 2 51
3. ¢éCuan satisfecha esta Nada 2 5]
con su sueiio?
Un poco 14 35,9
Lo normal 12 30,8
Bastante n 28,2
4. ¢éCuan satisfecha esta Nada 1 2,6
con su habilidad para
realizar sus actividades Un poco 1 28,2
de la vida diaria?
Lo normal 14 35,9
Bastante n 28,2
Extremadamente 2 51
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5. ¢éCuan satisfecha esta Nada 2 5,1
con su capacidad de

trabajo? Un poco 10 25,6

Lo normal 15 38,5

Bastante n 28,2

Extremadamente 1 2,6

Total 39 100

Tabla II: Andlisis y discusion de la calidad de vida de pacientes relacionado a la salud fisica. Con base en el
cuestionario sobre la calidad de vida en la variable sobre la salud fisica, el 59% respondié que necesita lo normal
a diferencia del 20,5% que necesitan bastante del tratamiento médico para funcionar en la vida diaria; 41%
es capaz de desplazarse con normalidad de un lugar a otro, 25,6% solo un poco; 35,9% estd poco satisfecha
con su suefo, 28,2% estd poco satisfecha con la habilidad para realizar actividades de la vida diaria y 25,6%
se sienten poco satisfechas con la capacidad de trabajo. En este estudio se evidencia que el cancer de mama
produce impacto en la salud fisica por el tratamiento médico, limitacidn en el desplazamiento, problemas de
sueno, impacto en actividades de la vida diaria y en el trabajo.

Estos resultados pueden relacionarse con otros estudios que mencionan que las mujeres que padecen de
cancer de mama tienen impacto en la disminucién de la calidad de vida, y que su impacto es mayor en la salud
fisica que afecta actividades diarias y el suefio, otra dimensidon implicada es la psicoldgica con afectacidn en
la concentracion y la memoria @,

Tabla Ill.- Ecuador: Calidad de vida en pacientes de mama relacionada con sus relaciones interpersonales.
Variable Frecuencia Porcentaje
éCuan satisfecha esta con Nada 1 2,6
sus relaciones personales?
Un poco 5 12,8
Lo normal 20 51,3
Bastante 9 23,1
Extremadamente 4 10,1

I
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éCuan satisfecha esta con Nada 10 25,6
su vida sexual?

Un poco 5 12,8

Lo normal 17 43,6

Bastante 6 15,4

Extremadamente 1 2,6

éCuan satisfecha esta con Nada 1 2,6
el apoyo que obtiene de

sus amigos? Un poco 9 231

Lo normal n 28,2

Bastante 15 38,4

Extremadamente 3 77

éCudn satisfecha esta con Un poco 10 25,6
su capacidad de trabajo?

Lo normal 15 38,5

Bastante n 28,2

Extremadamente 1 2,6

Tabla lll.- Analisis y discusidn de las relaciones interpersonales en pacientes con cancer de mama.

En relacién con los resultados, el 12,8% tiene poca satisfaccion con las relaciones sociales y la vida sexual a
diferencia del 2,6% que se sienten extremadamente satisfechas con su vida sexual, 23,1% estdn poco satisfechas
con el apoyo de amigos, 25,6% poco satisfechas con la capacidad de trabajo, 41% tienen poco dinero para
cubrir sus necesidades, por lo tanto, existe impacto de la enfermedad en las relaciones sociales, sexual,
con amigos y en su capacidad de trabajo, también el impacto econdmico dificulta cubrir sus necesidades;
por tanto, podemos decir que la seguridad, la autonomia tanto econdmica como fisica son factores que
predisponen a las pacientes y disminuyen su calidad de vida, estos resultados se pueden relacionar con
estudios sobre el apoyo social en pacientes con cancer de mama gque indican que existe fuerte correlacion
entre las dimensiones de este tipo de apoyo en la parte emocional y afectiva como parte de la percepcion
de la calidad de vida, y se encuentran relacionados también con la cantidad de amigos y familiares, o que
hace pensar que si mejora el apoyo social mejorara la percepcion en la calidad de vida & 7,

42 Calidad de vida en paciente de cancer de mama



CIENCIAGESALUD

UCIMED

Tabla IV.-Ecuador: Calidad de vida en pacientes con cancer de mama relacionada con los aspectos psicoldgicos

Variables de Calidad de Vida - Psicolégica Frecuencia Porcentaje
éCuanto disfruta de la Un poco 12 30,80
vida?

Lo normal 14 35,90
Bastante 10 25,60

Extremadamente 3 7,70

éHasta qué punto siente Nada 1 2,60

que su vida tiene sentido?

Un poco 6 15,40
Lo normal 14 35,90
Bastante n 28,20

Extremadamente 7 17,90

éCual es su capacidad de Nada 2 5,10

concentracion?
Un poco 10 25,60
Lo normal 16 41

Bastante 10 25,60

Extremadamente 1 2,60

¢éEs capaz de aceptar su Nada 1 2,60

apariencia fisica?

Un poco 9 23,10

Lo normal 13 33,30
Bastante 14 35,90

Extremadamente 2 5,10

Calidad de vida en paciente de cancer de mama
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éCon qué frecuencia tiene Nada 2 5,10
sentimientos negativos,
tales como tristeza, Un poco 10 25,60
desesperanza, ansiedad,
depresion? Lo normal 14 35,90
Bastante 9 23,10
Extremadamente 4 10,30
éCuan satisfecha esta de si Nada 2 5,10
misma?
Un poco 6 15,40
Lo normal 13 33,30
Bastante 15 38,50
Extremadamente 3 7,70
Total 39 100

Tabla IV: Analisis y discusidn de los aspectos psicoldgicos en pacientes con cancer de mama.

En el aspecto psicoldgico, el 35,9% disfrutan lo normal de la vida, sienten que su vida tiene sentido,
frecuentemente tienen sentimientos negativos, aceptan bastante su apariencia fisica y presentan sentimientos
negativos, a diferencia del 15,4% que sienten que su vida tiene poco sentido y estan poco satisfechas
de si mismas; existe problemas en el aspecto psicolégico de las personas durante el afrontamiento de la
enfermedad. Estos datos obtenidos se relacionan con el estudio sobre calidad de vida en pacientes con
cadncer de mama realizado en México que menciona que algunas alteraciones emocionales se relacionan con
la carga sintomatica, el efecto negativo en el funcionamiento fisico, de rol, cognitivo y social ademas todo
esto hace que se perciba baja calidad de vida derivada de la vulnerabilidad por los sintomas que interfieren
en el desarrollo y desempefo de las actividades diarias de autocuidado, esto genera malestar psicoldgico al
no sentir que pueden valerse por si mismas debido a su condicidn fisica, habilidades cognitivas y sociales ®,

CONCLUSION

En este estudio las mujeres mas afectadas con cancer de mama son mestizas, residen en zonas urbanas,
tienen un rango de edad de los 20 a 49 afios y con menor frecuencia son de raza negra, la enfermedad
produce impacto fisico, limitacion en el desplazamiento, problemas de suefo, impacto en actividades de la
vida diaria, en el trabajo, en las relaciones sociales, sexual, con amigos y en su capacidad de trabajo. Esta
patologia afecta a la vida normal de quien la padece con problemas en el desenvolvimiento de actividades
de su entorno y de su vida diaria; la mayoria de las pacientes no cuenta con una condicién socioeconémica
adecuada para cubrir las necesidades que su enfermedad demanda. Ante ello se debe buscar estrategias
de intervencion que permitan apoyar y mejorar la calidad de vida de pacientes durante el proceso de su
enfermedad vy supervivencia.
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