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RESUMEN

Relacidén entre los niveles de ansiedad y autoestima en pacientes con cancer de mama

del Hospital 111 Goyeneche , Arequipa 2024.

Esta investigacion tiene como objetivo, establecer la relacion entre los niveles de
Ansiedad y Autoestima en pacientes con cancer de mama del Hospital Goyeneche 1lI,
2024.

La metodologia utilizada en este trabajo incluyo la Escala de ansiedad de Hamilton para
medir los niveles de Ansiedad y la Escala de Autoestima de Rosenberg para evaluar la
autoestima en pacientes con cancer de mama. El estudio fue de tipo cuantitativo, de
campo Yy de corte transversal con una muestra conformada por 100 pacientes atendidas en
el hospital 111 Goyeneche, que cumplieron los criterios de seleccion establecidos. Se
utilizé la prueba estadistica de chi-cuadrado con un nivel de significancia del 5% para el
andlisis inferencial de los datos. En conclusion, no se evidencia una relacion entre los
niveles de ansiedad y de autoestima en pacientes con cancer de mama. A medida que los
niveles de ansiedad aumentan, particularmente en niveles moderados, la autoestima no se

ve afectada.

Palabras claves: ansiedad, autoestima y cancer de mama
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ABSTRACT

Relationship Between Ansxiety Levels and Self-Esteem in Breast Cancer Patients at

Goyeneche 111 Hospital, Arequipa 2024

The objective of this research is to establish the relationship between anxiety levels and

self- esteem levels in patients with breast cancer Hospital Goyeneche, 2024.

The methodology used in this work included the Hamilton Anxiety Scale to measure
anxiety levels and the Rosenberg Self-Esteem Scale to assess self-esteem in breast cancer
patients. The study was quantitative, explanatory, cross-sectional and comparative, with
a sample of 100 patients attended at the Goyeneche 111 Hospital, who met the established
selection criteria. The chi-square statistical test with a significance level of 5% was used

for the inferential analysis of the data.

In conclusion there”s no evidence between the levels of anxiety and self-esteem on breast
cancer patients. As anxiety levels increase particularly at moderate levels, self-esteem is
not affected

Key words: anxiety, self-esteem, breast cancer.
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INTRODUCCION

El cancer de mama es una de las afecciones mas comunes entre las mujeres en todo el
mundo y constituye un reto significativo no solo para salud de las pacientes, sino también
para su bienestar emocional y psicoldgico. Las mujeres que luchan con el diagnéstico de
cancer de mama a menudo pasan por una mezcla de emociones intensas, desde la
incertidumbre hasta el estrés prolongado, lo que puede derivar en altos niveles de
ansiedad. La ansiedad a su vez puede influir en la afeccion de varios aspectos de la vida
de una persona, incluyendo su percepcion de si misma, su autoestima y aptitud para

manejar los desafios cotidianos que acomparfian a la enfermedad.

La autoestima se refiere a la valoracién que una persona tiene de si misma, juega un papel
fundamental en el manejo emocional de las pacientes. Estudios previos han mostrado que
una autoestima positiva puede reducir la vulnerabilidad de las pacientes para enfrentar el
proceso de la lucha con el cancer, ayudando a mitigar las consecuencias psicoldgicas, de
laansiedad y la depresién. No obstante, cuando la autoestima se ve afectada, las pacientes
pueden sentirse menos capaces de manejar su condicion, lo que agrava los sintomas de

ansiedad.

En contexto del Hospital Goyeneche |1l de Arequipa, se ha observado una creciente
necesidad de abordar el impacto emocional del cancer de mama, particularmente en
relacion con la ansiedad y la autoestima de las pacientes. Este estudio busca explorar la
relacién entre estos dos factores psicoldgicos, con el fin de facilitar una comprension méas
precisa de como se interrelacionan y como influencian el proceso de afrontamiento de las
pacientes durante su tratamiento. La importancia de este estudio se encuentra en disefiar

intervenciones mas efectivas para apoyar el bienestar integral de las mujeres oncologicas.

El enfoque cuantitativo de esta investigacién permite no solo evaluar los niveles de
ansiedad y autoestima, sino también identificar patrones que podrian ser Utiles para
personalizar las estrategias de apoyo emocional en el entorno hospitalario. Asimismo, el
andlisis comparativo de estos niveles en diferentes etapas de tratamiento brindara
informacion valiosa sobre lo momentos en que las pacientes son mas vulnerables

emocionalmente, lo que permitirad intervenciones mas oportunas y efectivas.
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1. PROBLEMA DE LA INVESTIGACION
RELACION ENTRE LOS NIVELES DE ANSIEDAD Y AUTOESTIMA EN
PACIENTES CON CANCER DE MAMA HOSPITAL GOYENECHE Il
AREQUIPA 2024
1.1. ENUNCIADO DEL PROBLEMA
Relacion entre los niveles de ansiedad y de autoestima en pacientes con cancer
de mama Hospital Goyeneche 111 Arequipa 2024
1.2. DESCRIPCION DEL PROBLEMA
1.2.1. UBICACION DEL PROBLEMA
A. CAMPO: Ciencias de la Salud
B. AREA: Salud Mental
C. LINEA: Ansiedad y Autoestima
1.2.2. ANALISIS Y OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
A. DATOS DE LAS UNIDADES DE ESTUDIO

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS
- De 18 a 28 anos

- De 29 a 39 atios
- De 40 a 50 atos
- De 51 a 60 atios

EDAD

- Con conyugue
CONVIVENCIA - Con hijos
FAMILIAR - Sola

- Otros familiares

- Conviviente

- Soltera
ESTADO CONYUGAL - Casada

- Viuda

- Divorciada

- De omesesa |l ano

TIEMPO DE LA
ENFERMEDAD

- De 2 anos a 3 anos

- De 4 afios a mas
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B. VARIABLES
El presente estudio tiene dos variables:
- VARIABLE DEPENDIENTE: Ansiedad
- VARIABLE INDEPENDIENTE: Autoestima

VARIABLES INDICADORES SUBINDICADORES
Ansiedad leve:
DIMENSION PSIQUICA 18 0 menos puntos
VARIABLE
Ansiedad moderada:
INDEPENDIENTE:
Entre 18 y 24 puntos
ANSIEDAD ] ) '
DIMENSION SOMATICA - Ansiedad severa:
Entre 25 y 30 puntos
- Autoestima alta:
DIMENSION POSITIVA De 40 a 30 puntos
VARIABLE
Autoestima media:
DEPENDIENTE:
De 26 a 29 puntos
AUTOESTIMA . ) _
DIMENSION NEGATIVA - Autoestima baja:

De 10 a 25 puntos

1.2.3. INTERROGANTES BASICAS

A. ¢Cudl es el nivel de ansiedad de las pacientes con cancer de mama
del Hospital 11 Goyeneche, Arequipa 2024?

B. ¢(Cual es el nivel de autoestima de las pacientes con cancer de
mama del Hospital 111 Goyeneche, Arequipa 2024?

C. ¢Cuaél es la relacion de los niveles de ansiedad con los niveles de
autoestima en pacientes con cancer de mama del Hospital Il
Goyeneche, Arequipa 2024?

1.2.4. TIPO Y NIVEL DE INVESTIGACION
A. TIPO: Cuantitativo, de campo y de corte transversal
B. NIVEL: Correlacional
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1.3. JUSTIFICACION
El cancer de mama es una enfermedad mas prevalente y una causa principal de
muerte en mujeres a nivel mundial. (1) Es una afeccion en la cual las células
sufren un aumento descontrolado trayendo consigo problemas fisicos y
emocionales. (2)
De acuerdo a los datos epidemioldgicos del Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplasicas (INEN) en el 2017 hubo 1308 nuevos casos de
cancer de mama ,1373 en 2018 y 1391 en el afio 2019. (3) De acuerdo a los
informes del Ministerio de Salud (MINSA) la afeccion del cAncer de mama en
el Perd tuvo como incidencia anual 28 casos por 100.000 mil habitantes,
resaltando asi que las mujeres que presentan esta patologia cuentan con el 90%
de probabilidad de curacidn si la enfermedad es detectada a tiempo; asi mismo,
segun el dltimo reporte del Centro de Enfermedades del Per(, esta enfermedad
llega a sobrepasar en incidencia al cancer de cuello uterino. (4)
La investigacion cuenta con relevancia cientifica porque nos ayudara a conocer
la situacion actual de salud mental de las personas diagnosticadas con esta
patologia y a promover la deteccién temprana, ayudando asi a contribuir con
nuevas alternativas para mejorar la salud mental de las personas diagnosticadas
con cancer de mama en el Hospital Goyeneche I11. (5)
Cuenta con relevancia humana pues permitird conocer cémo ayudar a las
pacientes a afrontar su enfermedad, asi mismo tiene relevancia social, porque
tiene como finalidad promover el bienestar de la salud mental de las pacientes,
aplicando nuevas estrategias para mejorar la autoestima y disminuir los niveles
de ansiedad.
Este estudio tiene relevancia contemporanea, debido a que el cancer de mama
en el Perd tiene una alta incidencia y este estudio ayudara a conocer el nivel de
ansiedad y autoestima en pacientes oncolégicos. (6)
Asi mismo, este estudio tiene interés personal, debido a que las investigadoras
son del sexo femenino y permitirdn que se obtenga informacion para mejorar
la salud mental en las mujeres diagnosticadas con cancer de mama.
La investigacidon es viable, se contara con la aprobacién del Hospital 11
Goyeneche; es factible porque se contara con recursos y la participacion

voluntaria de las pacientes con cancer de mama en esta investigacion.
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2. OBJETIVOS
A. Determinar el nivel de ansiedad de las pacientes con cancer de mama del
Hospital Goyeneche 111, Arequipa 2024.
B. Identificar el nivel de autoestima de las pacientes con cancer de mama del
Hospital Goyeneche 111, Arequipa 2024
C. Establecer la relacion entre los niveles de ansiedad y niveles de autoestima en
pacientes con cancer de mama del Hospital Goyeneche 111, Arequipa 2024.
3. MARCO TEORICO
3.1. CANCER DE MAMA
3.1.1. DEFINICION
Las mamas se componen de tres elementos principales: los conductos,
lobulillos y el tejido conectivo. Los lobulillos son los productores de
leche, los conductos transportan la leche y el tejido conectivo envuelve
y actlia como sostén a las distintas partes de la mama. (7)
Esta enfermedad es una de las neoplasias mas comunes y
diagnosticadas en todo el mundo representando un desafio importante
para la salud publica. Se desarrolla en la glandula mamaria, donde las
células anormales se descontrolan. Se clasifica el cancer de mama
segun el lugar en el que se localiza. (8)
3.1.2. EPIDEMIOLOGIA
Segun el informe de la OMS, en el 2020 se diagnosticaron 2.300
millones de mujeres que padecen cancer de mama a nivel mundial y
685.000 mil fallecieron debido a esta enfermedad, convirtiéndola asi
en el tipo de cancer mas prevalente del mundo afectando a mujeres de
todas las edades. (9) En Perd, es considerada como la segunda
neoplasia mas comun; segun los informes de Ministerio de Salud
(MINSA), se estima que el indice anual es de 28 casos por cada
100.000 mil habitantes. Si se detecta a tiempo existe una alta
probabilidad de curacion, alcanzando asi el 90% de los casos
diagnosticados. (10)
En Arequipa de acuerdo con el Centro de Prevencién y control de
Enfermedades y el Centro Nacional de Epidemiologia, el cancer de

mama fue una de las patologias mas frecuentes entre las mujeres
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durante el periodo de 2020 a 2022. En particular, entre enero y abril
del 2022, se detectaron 121 casos de esta enfermedad. (11)

3.1.3. FACTORES DE RIESGO
A. MODIFICABLES

- PESO: Riesgo que aumenta la predisposicion de tener cancer
de mama, especialmente en mujeres postmenopausicas, esto se
debe al incremento de tejido graso en el cuerpo, lo cual
produce una mayor cantidad de estrégenos. (12)

- DIETA: Desempefia un rol clave; ya que una dieta inadecuada
representa un factor de riesgo significativo para el desarrollo
del cancer de mama. (12)

- EJERCICIO: Realizar ejercicio da un gran beneficio para la
salud, pues reduce la probabilidad de padecer cancer, se
recomienda realizarlo de 30 minutos a 1 hora por dia. (12)

- CONSUMO DE ALCOHOL.: Se indica que entre mayor sea
el consumo de bebidas alcohdlicas mayor es el riesgo del
cancer de mama, este consumo afecta a la funcion renal lo que
influye en el aumento de estrégenos. (12)

- TABAQUISMO: Fumar eleva el desarrollo de cancer de
mama. (12)

- EXPOSICION AL ESTROGENO: La exposicion
prolongada a esta hormona aumenta la probabilidad de padecer
cancer de mama a causa de que el estrogeno promueve el
crecimiento de las células mamarias. (12)

- USO DE ANTICONCEPTIVOS ORALES: Controlar el uso
de estos, ya que pueden producir variaciones hormonales. (12)

B. NO MODIFICABLES

- SEXO: Por lo general afecta mayormente a las mujeres,
aunque también puede presentarse en hombres. Las mujeres
sufren un constante cambio y crecimiento en las células
mamarias. (12)

- EDAD: Las mujeres de entre 30 y 39 afios edad tienen el riesgo

de 0.44% es decir que aproximadamente 1 de cada 227 mujeres
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pueden desarrollarlo, mientras que, en mujeres mayores de 60
el riesgo aumenta de 1 de cada 28 mujeres, incrementandose
significativamente con la edad. (12)

- ANTECEDENTES FAMILIARES: Segun estudios el riesgo
del cancer de mama esté asociada fuertemente a antecedentes
de la enfermedad. (12)

- ANTECEDENTES PERSONALES: Si previamente una
mujer ha tenido cancer de mama, hay una gran probabilidad de
que la enfermedad vuelva aparecer.

- RAZA: Las mujeres de raza blanca son mas susceptibles,
siendo asi que todas debemos estar alertas a los signos y
sintomas que puedan aparecer. (12)

- RADIACION: Aquellas personas que han sido sometidas a
radioterapia en el pecho o cara como intervencion de otra clase
de cancer tienen mayor riesgo de desarrollar dicha
enfermedad. (12)

3.1.4. TIPOS DE CANCER DE MAMA
Existen varios tipos de cancer de mama, se clasifican como in situ o
invasivos. (13)
A. CANCER DE MAMA NO INVASIVO: Cancer que no se ha

propagado mas alla del tejido mamario. (13)

-  CARCINOMA DUCTAL IN SITU (cancer en fase 0): Es
un cancer no invasivo o pre invasivo, las células anormales
se quedan en los conductos lacteos sin extenderse mas alla.
Generalmente se detecta a través de mamografias por la
presencia de bultos. (13)

- CARCINOMA LOBULAR IN SITU: Lesion precancerosa
que se desarrolla en los lobulillos, esta formada por células
pequefias que permanecen dentro del I6bulo y no invaden el
tejido circundante. No se considera un cancer porque no se

puede diseminar por otras partes del cuerpo. (13)
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B. CANCER DE MAMA INVASIVO: Indica que el cancer a
invadido tejidos cercanos a la mama. (13)

- CARCINOMA DUCTAL INVASIVO: Este tipo de cancer
es el habitual de los canceres de mama invasivos, se originan
en los ductos lacteos y tienen la habilidad de penetrar al tejido
mamario circundante; ademas de diseminarse, se presenta
como un bulto duro palpable. (13)

-  CARCINOMA LOBULAR INVASIVO: Se origina en los
I6bulos mamarios que son las glandulas responsables de
producir leche; tiende a extenderse a otras partes del cuerpo.
Es el segundo tipo cancer de mama mas comin y es poco
probable que sea detectado en mamografias debido a su
patron de crecimiento mas difuso ya que puede sentirse como
un engrosamiento anormal mas no como un bulto. (13)

3.1.5. DIAGNOSTICO

La mujer puede llegar a sospechar del cancer mediante una

autoexploracion llegando asi a un posible diagndstico, pero existen

varios métodos para confirmar: (14)

A. AUTOEXPLORACION: Es la auto examinacion regular que
nos realizamos para buscar cambios o anomalias de nuestras
mamas como tamafio, color y bultos; a través de nuestro tacto.
(15)

B. MAMOGRAFIA: Es una prueba de deteccion que usa rayos x
de baja potencia a las mamas con el principal objetivo de detectar
tumores muy pequefios y de detectar signos de cancer en sus
etapas iniciales, como la deteccion de micro calcificaciones que
suelen ser indicadores de esta patologia. Se recomienda realizarse
una mamografia de rutina a las mujeres de 40 afios, especialmente
aquellas que tienen familiares con cancer de mama. (14)

C. ECOGRAFIA: Es una evaluacion no invasiva que utilizan
frecuencias sonoras para examinar las mamas con el fin de
distinguir quistes y masas solidas. Es recomendable utilizar este

examen para aquellas pacientes mastectomizadas y aquellas
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pacientes que reciben tratamiento para el cancer de mama. (15)

D. BIOPSIA: Consiste en tomar una pequefia muestra de tejido para
analizar y detectar posibles signos de la enfermedad. Existe tres
tipos de biopsia: (14)

- BIOPSIA POR ASPIRACION CON AGUJA FINA: En
este caso se utiliza una aguja muy delgada para remover parte
del tejido y liquido del seno. (14)

- BIOPSIA CON AGUJA GRUESA: Este procedimiento
utiliza una aguja gruesa para extraer muestras pequefias que
son del tamafo de un arroz. (14)

- BIOPSIA QUIRURGICA: Cirugiaque  sirve
para remover todo o parte del bulto. (14)

E. RESONANCIA MAGNETICA: En una técnica en la cual se
utilizan frecuencias sonoras para conseguir imagenes del paciente
y para detectar multifocalidad. Utiliza un campo magnético,
aunque por lo general en ciertos casos se usa un tinte de contraste
(galodopino). Este material de contraste facilitara la deteccion de
problemas con el flujo sanguineo que suele alterarse por los tipos
de cancer de mama. (14)

3.1.6. TRATAMIENTO

Existen varios tratamientos que varian por el estadio, tipo de tumor y

la condicion de salud del paciente: (16)

A. CIRUGIA: Se enfoca en la eliminacion del tejido canceroso,
dependiendo del grado de afectacion. Tenemos tipos de cirugia:
(16)

- CIRUGIA CONSERVADORA: Consiste en extraer el
tumor con un margen de tejido mamario saludable y
conservando su aspecto anatomico de la mama. Mayormente
se realiza en el estadio | y Il. Existe la tumorectomia,
mastectomia parcial y lumpectomia. (16)

- CIRUGIA RADICAL: Se realiza la cirugia radical a
pacientes oncoldgicas con estadios avanzados como la

mastectomia unilateral y bilateral. (16)
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B. RADIOTERAPIA: Este procedimiento consiste en la
destruccion de las células malignas en el area que es administrada,
ya que ayuda a reducir que el cAncer mamario reaparezca y alivie
algunos efectos secundarios debido a que el cancer se ha extendido
a otras partes del cuerpo. Puede ser administrada de la siguiente
manera: (16)

- RADIACION EXTERNA: En este tipo de radiacion se
utiliza una méquina que emite radiacion desde afuera del
cuerpo de la mama. (16)

- RADIACION INTERNA: También llamada como
braquiterapia, consiste en la colocacion de un equipo que
aplica radiacion hacia la mama afectada después de la
cirugia. (16)

C. QUIMIOTERAPIA: Es el tratamiento que utiliza farmacos para
detener y destruir las células cancerosas. Los farmacos de la
quimioterapia se pueden administrar solos o en combinacién con
otros, producen efectos secundarios y complicaciones. Los
medicamentos utilizados son: (17)

- TAMOXIFENO: Actia blogueando los efectos del
estrogeno, es administrada por via oral como comprimidos
una vez al dia. (17)

- RALOXIFENO: Medicamento que pertenece al grupo de
inhibidores selectivos de los receptores del estrogeno, su
presentacion es en pildoras, y su administracion también es
via oral. (17)

- ANTRACICLINAS: Este grupo de farmacos destruye las
células cancerosas al dafiar sus genes e impide que se
multipliquen. (17)

Algunos de los efectos secundarios son las nduseas, vomitos,

diarrea, bajo apetito, fatiga, perdida de cabello, fiebre, hematomas

que se producen con facilidad, dolor, llagas en la boca y también

sangrado. (17)
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Ademas, que existen efectos secundarios a largo plazo como
problemas cardiacos, dafio al pulmoén, infertilidad, problemas
renales, neuropatias. (17)

3.1.7. ROL DE ENFERMERIA EN PACIENTES CON CANCER DE
MAMA
El equipo de Enfermeria cumple un papel crucial en el cuidado de los
pacientes con cancer. Ademas de educar al paciente sobre su
enfermedad se encarga de informar sobre su tratamiento, monitorear
sus sintomas y maneja los efectos secundarios; sirven como enlace
entre el paciente, su familia y el equipo médico promoviendo la
comunicacion y garantizan los cuidados necesarios. (18)
A. ATENCION PERSONALIZADA Y CENTRADA EN EL

PACIENTE

Cada paciente presenta caracteristicas Unicas, por lo que el

cuidado enfermero se adapta de manera personalizada a sus

necesidades. (18)

- EVALUACION CONTINUA: Realizan evaluaciones
constantes en cuanto al estado fisico y emocional del
paciente; los cuidados se adaptan de acuerdo con la
progresion de la enfermedad. (18)

- CONTROL DEL DOLOR Y MANEJO DE SINTOMAS:
El control de dolor y el manejo de otros sintomas son
esenciales en la atencion a pacientes con cancer y la
administracion de medicamentos es un papel fundamental
que el equipo de enfermeria cumple; como también en aplicar
las terapias no farmacolégicas con el fin de aliviar el dolor y
optimizar el estilo de vida del paciente. (18)

- EDUCACION PARA EL PACIENTE Y SU FAMILIA:
Tanto el paciente como la familia deben conocer y entender
a fondo la enfermedad, el tratamiento que se recibird y los
efectos secundarios que puede traer consigo. Enfermeria
brinda la educacion necesaria de manera clara, de esta forma
promueve a contribuir al paciente en su cuidado propio. (18)
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B. APOYO EMOCIONAL Y PSICOLOGICO: El apoyo
emocional es fundamental como parte del cuidado de enfermeria;
ya que, recibir el diagnostico ademas del tratamiento de cancer
suele ser estresante y dificil de afrontar. (18)

- ESCUCHA ACTIVA Y EMPATIA: Las enfermeras crean
un ambiente seguro en el que los pacientes expresan sus
emociones, miedos, ansiedades y preocupaciones. Mediante
la escucha activa y la empatia ayudan al paciente a manejar
el impacto emocional de la enfermedad. (18)

- INTERVENCION EN MOMENTO DE CRISIS: El
equipo de enfermeria estd capacitado para ofrecer apoyo
emocional ante situaciones de crisis del diagndstico y los
desafios que genera la enfermedad, lo que ayuda al paciente
y a la familia a sentirse seguros y apoyados, enfrentando la
situacion de manera positiva. (18)

- DERIVACION A SERVICIOS DE APOYO: El personal
de enfermeria cuando es necesario deriva a los pacientes a
grupos de apoyo psicolégico como también a consejeria
espiritual promoviendo un mejor enfoque en cuando a la
atencion integral. (18)

C. CUIDADOS PALIATIVOS Y FINAL DE VIDA
Cuando se encuentran en fases avanzadas del cancer los cuidados
paliativos son esenciales, se centran en optimizar la calidad de
vida del paciente y las enfermeras son clave para brindan estos
cuidados; y, en cuanto a los momentos finales de vida
desempefian un papel fundamental apoyan no solo al paciente si
no a la familia. (18)

3.1.8. PROMOCION DE LA SALUD MENTAL EN PACIENTES CON

CANCER DE MAMA

La promocion de la salud mental en pacientes con cancer de mama se

enfoca en desarrollar héabitos saludables que ayudan al bienestar

emocional. La psicologia clinica es fundamental en este proceso,
brinda lo necesario para que los pacientes con cancer puedan cuidar
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su salud mental; como: (19)

- AUTOCONOCIMIENTO: Los pacientes deben aprender a
reconocer sus emociones, pensamientos y conductas propias lo
que les ayuda a intensificar que areas mejorar. (19)

- CUIDADO DE LA SALUD FISICA: Los pacientes con cancer
deben saber que el bienestar mental y fisico van de la mano; por
lo que, tener una dieta equilibrada, realizar actividad fisica y
descansar adecuadamente son fundamentales. (19)

- BUSCAR REDES DE APOYO: Buscar apoyo en amigos,
familiares o grupos de ayuda es beneficioso para el bienestar
emocional. (19)

- TECNICAS PARA GESTIONAR EL ESTRES: El estrés
impacta de forma negativa en la salud mental y aprender técnicas
como respiracion profunda, meditacion o yoga ayuda a manejarlo
de forma adecuada. (19)

- ACTITUD POSITIVA: Tener pensamientos positivos refuerza
y buscar el lado bueno de las cosas refuerza la resiliencia ante
ciertos desafios. (19)

La promocion de la salud mental fortalece y mantiene el bienestar

psicoldgico de los pacientes con cancer de mama, promueve la

resiliencia, ayuda a prevenir enfermedades mentales. (19)

3.2. ANSIEDAD
3.2.1. DEFINICION

La ansiedad es un sentimiento normal que experimenta las personas

frente a momentos estresantes, lo que provoca que al mismo tiempo

se mantenga en estado de alerta: sin embargo, cuando es excesivo

puede transformarse es un trastorno médico. (20)

La ansiedad pasa de ser un sentimiento normal a ser considerada como

un trastorno de salud mental que se define como un mecanismo

adaptativo que se da por la combinacion de manifestaciones fisicas y

mentales, y es el resultado de conductas defensivas ante una amenaza

hacia la integridad de la persona. (21)
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Los trastornos de ansiedad suelen ser los mas comunes dentro de todos
los trastornos del estado de animo, afectando a personas de cualquier
edad y si no son diagnosticadas a tiempo por un profesional los
sintomas tienden agravarse con el tiempo. (22)

3.2.2. FISIOPATOLOGIA
Es la forma en la que la ansiedad se manifiesta en el cuerpo, es un
campo de estudio que abarca mecanismos bioldgicos, neuroldgicos y
psicoldgicos quienes fundamentan los trastornos de ansiedad. Los
principales elementos que estan involucrados son: (23)
A. SISTEMA NERVIOSO CENTRAL (SNC)

- AMIGDALA: Esta parte del cerebro desempefia un papel
fundamental en las respuestas emocionales, participa en la
identificacion de amenazas y en la activacion de respuestas
de miedo. (23)

- CORTEZA PREFRONTAL: Esta region del cerebro es
responsable del pensamiento y la regulacion emocional; en
personas con ansiedad, se puede observar una disminucion
en la actividad de esta, lo que limita su capacidad para
evaluar situaciones de manera racional. (23)

- HIPOCAMPO: Esta estructura esta asociada con la
memoria y el aprendizaje. Se ha encontrado una disminucién
en el volumen del hipocampo en personas que padecen
trastornos de ansiedad, lo que interfiere en la memoria
contextual y en el procesamiento de recuerdos relacionados
al miedo. (23)

B. EJES HORMONALES

- EJE HIPOTALAMO-PITUITARIA-ADRENAL (HPA)
Es la encargada de regular la respuesta al estrés y controla la
liberacion de cortisol. En situaciones de ansiedad, el HPA
esta desregulado, esto incrementa la produccion de cortisol
en las glandulas suprarrenales y un exceso de este que se
asocia con la ansiedad cronica puede llegar a tener efectos

graves en el cerebro como en el cuerpo. (23)
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C. FACTORES GENETICOS Y AMBIENTALES

- GENETICA: Existe una predisposicion genética hacia los
trastornos de ansiedad, esto indica que pueden ser heredados
y se ha identificado ciertos genes que pueden incrementar la
vulnerabilidad a la ansiedad. (23)

- FACTORES AMBIENTALES: Durante la infancia las
personas pueden tener experiencias traumaticas y estres
cronico lo que puede activar o identificar los trastornos de
ansiedad en aquellas personas que Yya tienen una
predisposicion de padecerlo. (23)

D. FACTORES PSICOLOGICOS

- COGNICIONES DISFUNCIONALES: Las personas que
sufren de ansiedad tienden a tener patrones de pensamiento
negativos o catastroficos lo que agrava sus preocupaciones y
miedos. (23)

- CONDICIONAMIENTO: Las experiencias previas, en
especial las negativas generan respuestas condicionadas de
ansiedad en relacidon con ciertos estimulos. (23)

E. NEUROTRASMISORES

La ansiedad es el resultado de la actividad neuronal y de la

liberacién de sus neurotransmisores permitiendo a la persona

prepararse para responder a las amenazas de su entorno. Los

neurotransmisores que intervienen en la ansiedad son: (24)

-  SEROTONINA: Este neurotransmisor cumple la funcion de
regular el estado de animo. Se ha encontrado que los bajos
niveles de serotonina estdn vinculados a los trastornos de
ansiedad. (24)

-  NORADRENALINA: En aquellas personas con trastornos
de ansiedad, se observa niveles elevado de noradrenalina lo
que contribuye a que la persona se encuentre en estado de
alerta y a la presencia de sintomas fisicos de ansiedad, como

palpitaciones, sudoracion o temblores. (24)
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- GABA (4cido gamma-aminobutirico): Actia como el
neurotransmisor principal inhibidor del cerebro y el déficit
en la actividad del GABA se ha asociado con un aumento en
la excitabilidad neuronal lo que a su vez incrementa la
ansiedad generando una hipersensibilidad al estrés y al
miedo. (24)

- DOPAMINA: Se considera un tipo especial de
neurotransmisor debido a que sus efectos son excitadores, y
sus niveles bajos afectan el suefio, los movimientos, la

memoria y el comportamiento. (24)

3.2.3. NIVELES DE ANSIEDAD
Se distingue 3 niveles de ansiedad: (25)
A. ANSIEDAD LEVE

B.

C.

En este estado la persona permanece alerta ante posible ante
posibles situaciones, a veces siente nerviosismo, inquietud leve y
una ligera sensacion de alerta; sin embargo, puede descansar
normal y al siguiente dia se despierta renovada y con energia, no
interfiere en sus actividades diarias. (25)

ANSIEDAD MODERADA

En este nivel la ansiedad empieza a ser mas notoria y puede llegar
a interferir en las actividades diarias; la persona experimenta un
aumento en la tensién fisica y nerviosismo, una inquietud
constante, sudoracion, el ritmo cardiaco se ve aumentado,
presenta dificultad para concentrarse; aunque, es capaza de
manejarlo hasta cierto punto. (25)

ANSIEDAD SEVERA

Se caracteriza por una preocupacion intensa que se convierte en
angustia y las actividades se ven significativamente limitadas. La
persona vive con miedo constante, sus palpitaciones son intensas,
los temblores, la sudoracion, las nauseas y la falta de aire son
excesivas; puede experimentar pérdida de control y tension

elevada debido a sus pensamientos catastroficos. (25)
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3.2.4. SINTOMATOLOGIA
Los sintomas de la ansiedad se presentas en diferentes grupos: (26)
A. SINTOMAS FISICOS:  Generadas porel  organismo y
actividades automaticas ante situaciones de peligro:
- Taquicardia
- Sudoracion
- Temblores
- Tensién muscular
- Respiracién agitada
- Dolor de pecho
- Mareos y nduseas
- Trastornos digestivos
- Fatiga
B. SINTOMAS PSICOLOGICOS Y EMOCIONALES
- Preocupacioén excesiva
- lrritabilidad
- Miedo
- Inseguridad
- Hipervigilancia
- Dificultad para concentrarse
- Pensamientos catastréficos
C. SINTOMAS COGNITIVOS
- Dificultad para tomar decisiones
- Memoria afectada
- Confusion mental
D. SINTOMAS CONDUCTUALES
- Evitacion
- Inquietud motora
- Dificultad para dormir (insomnio)

- Aislamiento social
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3.25. DIAGNOSTICO

El trastorno de ansiedad se diagnostica mediante una evaluacion

clinica en base a: (27)

A. ENTREVISTA: Herramienta que permite recopilar informacion
relevante del paciente para entender mejor sus sintomas, se hace
preguntas como: (27)

- Sintomas especificos (preocupacion excesiva, nerviosismo,
etc.)

- Historial médico y familiar

- Habitos de vida (suefio, alimentacion, etc.)

B. TEST PSICOLOGICOS: Se puede utilizar diferentes test que
ayudan a evaluar la ansiedad lo que permite confirmar su
presencia y determinar su nivel. (27)

- TEST DE STAI: Evalua la ansiedad de una persona en dos
formas: Ansiedad estado (como se siente la persona en este
momento) y la ansiedad rasgo (como tiende a sentirse
generalmente). (27)

- ESCALA DE HAMILTON: Instrumento clinico que ayuda
a valorar la intensidad de la ansiedad y evalua distintos
aspectos que se agrupan en dos categorias; sintomas
psiquicos y sintomas somaticos. (27)

- INVENTARIOS DE ANSIEDAD DE BECK: Este
instrumento a diferencia de otros evalUa la sintomatologia de
la ansiedad a nivel somatico (fisico), muestra como la
ansiedad afecta el cuerpo y mente de una persona. (27)

C. EVALUACIONES PSICOLOGICAS COMPLETAS: Se
puede usar pruebas psicologicas mas amplias, pueden incluir
pruebas proyectivas, inventarios de personalidad o pruebas de
funciones cognitivas. (27)

D. REGISTROS: El paciente lleva tareas a casa, donde se registra
el momento en que se presenta la ansiedad, con qué frecuencia se

manifiesta y su antecedente. (27)
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E. PRUEBAS COMPLEMENTARIAS: Se solicita segun el
cuadro de ansiedad que el paciente presenta, resonancia
magnética o evaluacion por parte de otros profesionales. (27)

3.2.6. TRATAMIENTO

Los tratamientos para la ansiedad se basan mayormente en

psicoterapia medicamentoso ambos: (28)

A. PSICOTERAPIA
Este tratamiento ayuda a la persona a identificar y modificar sus
emociones, conductas y pensamientos. Para ser efectivo debe
basarse en sus ansiedades y necesidades. Algunos de los tipos de
psicoterapia usados para el trastorno de ansiedad son: (28)

- TERAPIA COGNITIVO-CONDUCTUAL:  Busca
cambiar la forma de pensar y comportarse del paciente, asi
como la forma de reaccionar ante situaciones que producen
miedo. (28)

- TERAPIA DE ACEPTACION Y COMPROMISO:
Emplea estrategias como la atencion plena ayudando a
establecer objetivos para reducir cualquier malestar y
ansiedad. (28)

B. FARMACOLOGICO
El trastorno de ansiedad es tratado con ciertos antidepresivos
conocidos como inhibidores selectivos de la receptacion de la
serotonina que tardan algunas semanas en hacer efecto como:
sertralina y la fluoxetina. También se puede recomendar
benzodiacepinas para manejar ciertos sintomas por corto tiempo
como: diazepam, Lorazepam, alprazolam. Al prescribir estos
medicamentos se debe informar al paciente sobre los posibles
efectos adversos, asi como la importancia de no interrumpir el

tratamiento de manera abrupta. (28)
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3.2.7. ANSIEDAD EN PACIENTES CON CANCER DE MAMA

La ansiedad es aquella reaccion emocional frecuente de pacientes que

son diagnosticadas con cancer de mama, causa preocupacion y miedo

siendo diversos los factores que generan esta respuesta: (29)

A. DIAGNOSTICO: Recibir la noticia de cancer de mama tiene un
fuerte efecto emocional, el miedo a la enfermedad, la
preocupacion por lo que esta por venir y el miedo a la muerte
llegan a ser las principales causas que generan ansiedad. (29)

B. TRATAMIENTO: Segin sea el tratamiento, cirugia,
quimioterapia, radioterapia o terapia hormonal, genera inquietud
y tanto sus efectos secundarios como su duracion genera
preocupaciones. (29)

C. INCERTIDUMBRE: La carencia de informacion sobres la
enfermedad, los pronosticos, el riesgo y los tratamientos son
fuente constante de tension lo que genera ansiedad en las
pacientes. (29)

D. IMAGEN CORPORAL: La mastectomia puede llegar a influir
negativamente en la autoestima de la persona lo que incrementa
los niveles de ansiedad. (30)

E. IMPACTO EN LA VIDA DIARIA: El estilo de vida de las
personas con cancer de mama cambia, la interrupcion de las
actividades diarias o la dificultad para desarrollarlas puede
desencadenar ansiedad. (31)

3.3. AUTOESTIMA
3.3.1. DEFINICION

La autoestima es aquella percepcion de nosotros mismos que puede

ser de manera positiva o negativa, la cual puede variar con el tiempo

como respuesta a las experiencias e interacciones personales. (32) Lo
que se considera amor propio, confianza en nosotros Mismos y nos
conlleva a tomar decisiones y enfrentar desafios de nuestra vida diaria.

(33)
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3.3.2. NIVELES DE AUTOESTIMA

Se presenta 3 niveles de autoestima: (34)

A. AUTOESTIMA ALTA
El individuo se respeta, se siente valioso y tiene una opinién
positiva, se siente seguro, confiado en sus habilidades y
capacidades de si mismo. (34)

B. AUTOESTIMA MEDIA
La autoestima media es aquella donde normalmente son positivas,
tienen expectativas moderadas y sus capacidades dependen de la
sociedad. Son personas que tienen en cuenta sus habilidades y
fortalezas, pero a la vez sus errores y debilidades. (34)

C. AUTOESTIMA BAJA
Las personas con autoestima baja, se identifican principalmente
por que se ven desanimadas, tienden a tener depresion, son
incapaces de expresarse, se aislan y muestran sentimientos de
debilidad e inseguridad en si mismo. (34)

3.3.3. TEORIA DE LA AUTOESTIMA

Hay varias teorias que buscan explicar la naturaleza de la autoestima:

(35)

A. TEORIA DE ABRAHAM MASLOW: Lo que
describe Maslow en su teoria es que la autoestima es una de las
necesidades basicas que debe tener todo individuo para alcanzar
sus objetivos. Maslow también clasifico los niveles de autoestima
como autoestima basica, autoestima de logro y de estima.

La autoestima es una necesidad nutricional, es decir que podemos
vivir sin ella, ya que fisiolégicamente seguiremos existiendo;
pero, es cierto que en estos casos nuestra capacidad para
funcionar o para afrontar nuestras adversidades se ve seriamente
comprendida, por tanto, es una necesidad imprescindible en

nuestra vida y proceso personal. (35)
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B. TEORIA DE WILLIAM JAMES
En 1890, William James se refiere de la autoestima como un
proceso dindmico y de mucha importancia porque es parte de la
personalidad y comportamiento del ser humano. Ademas, lo
categoriza como autoestima positiva y negativa. (35)

C. TEORIA DE CARL ROGERS

La teoria de Carl Rogers sobre la autoestima tiene un enfoque
humanista donde resalta la importancia de la aceptacion y
crecimiento personal para un desarrollo saludable de esta; él creia
que la autoestima se desarrolla a partir de la relacién que una
persona tiene consigo misma, asi como de las experiencias que
tiene uno a lo largo de su vida, para la persona debe aceptarse tal
y como es ayudando en ellos a fomentar la autenticidad. (35)
3.3.4. AUTOESTIMA EN PACIENTES CON CANCER DE MAMA
La autoestima es una actitud que se presenta de manera positiva y
negativa a lo largo de la vida; la imagen corporal es importante ya que
afecta de manera directa, principalmente en mujeres que padecen de
esta enfermedad, genera que la autoestima se vea afectada provocando
que se sientan incomodas consigo mismas por los cambios fisicos
provocados por el tratamiento y las intervenciones quirirgicas como
las mastectomia, que afecta de manera negativa su identidad femenina
asi como sus relaciones afectivas y sexuales.
De los diagnosticos de cancer, el cancer de mama es el mas dificil de
asimilar y de superar; dado que los senos representan la feminidad y
por otro parte la maternidad y el vinculo con los hijos. (36)

3.4. ROL DE LA ENFERMERA EN ANSIEDAD Y AUTOESTIMA
Enfermeria cumple un rol muy importante en relacién con la ansiedad y
autoestima, su labor tiene un impacto positivo en el mismo paciente, familia
y entorno. El personal de enfermeria junto a un equipo multidisciplinario de
profesionales tiene como funcidn orientar, asistir y educar a las personas que
padecen de estos trastornos. Se trabaja con algunos aspectos: (37)

A. EMPODERAMIENTO: Se realizan los cuidados siempre respetando al

paciente y fomentando a la mejoria de su autoestima. (37)
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B. EMANCIPACION: Se motiva al paciente y a su vez se le da
conocimientos para fomentar la autonomia; es decir, que el paciente
conozca y entienda su enfermedad para mejorar la gestion de su entorno.
(37)

C. AUTOCONFIANZA: EIl profesional de la salud tiene como principal
objetivo fomentar la autoconfianza del paciente para que puedan
minimizar el estrés y la ansiedad que presentan. (37)

D. AUTOGESTION: Se refieren a que el paciente logre independizarse en
su tratamiento, el personal de enfermeria primero evalta al paciente y
luego prepara un plan de tratamiento para satisfacer las necesidades del
paciente brindandole asi un tratamiento especializado. (37)

Ademaés cumple un papel importante en la administracién de medicamentos,

organizan actividades individuales y grupales para apoyar el desarrollo

personal y social de los pacientes y algunas habilidades que debe cumplir el

personal de enfermeria son: (38)

- Tener la habilidad de comunicacion para una escucha activa con el
paciente, tranquilizarlos y obtener informacion que ayude a
comprenderlo.

- Habilidad de observacion para saber los cambios de comportamiento
y su lenguaje corporal. (38)

- Capacidad para calmar e influir a los pacientes, lo que en ocasiones
requiere una actitud firme. (38)

4. ANTECEDENTES INVESTIGATIVOS
4.1. ANTECEDENTES LOCALES

Montalvan Reyes Sossiré. En su estudio “Factores asociados a los niveles
de depresion y ansiedad en pacientes hospitalizados en el servicio de
oncologia del Hospital Goyeneche III, Arequipa 2021” su muestra fue
conformada por todos los pacientes oncoldgicos del servicio utilizando como
instrumento encuestas y cuestionarios encontrando asi que solo el 11.5% de los
pacientes presentan tanto ansiedad como depresion concluyendo que la
mayoria de los pacientes internados en este servicio no presentan sintomas de
ansiedad y depresion, y que es el sindrome de ansiedad el que esta asociado al
tipo de cancer. (39)
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Beltran Aymitoma Katherine Francesca. En su estudio “Prevalencia y
factores de riesgo de ansiedad y depresion en pacientes con cancer que
asisten a consultorio externo de un hospital, Arequipa 2019” emplearon la
técnica de la entrevista con una muestra de 97 pacientes; obteniendo como
resultado que la prevalencia de ansiedad y depresién fue de 64.13%; no
observaron ninguna relacion entre los factores sociodemograficos y dichos
trastornos; llegando a la conclusién que tanto los sintomas de la ansiedad como
los de la depresion que presentan las pacientes estan relacionados al tipo de
cancer, estadio y tratamiento recibido. (40)

Chéavez Barrios Mitzi Nycol. En su investigacion “Estrategias de
afrontamiento y calidad de vida de las mujeres sometidas a una
mastectomia en el Hospital Goyeneche, Arequipa 2023” tuvo como
finalidad establecer la relacion entre las estrategias de afrontamiento y el
bienestar de las mujeres sometidas a mastectomizadas donde participaron 20
mujeres con cancer de mama y donde se uso el instrumento de Inventario de
afrontamiento de COPE encontrando que la mayor parte de la muestra esta en
el nivel medio tanto de afrontamiento como de calidad de vida, llegando a la
conclusion de que a medida que las encuestas aplican de manera mas efectiva
las estrategias de afrontamiento, su calidad de vida mejorard. (41)
4.2. ANTECEDENTES NACIONALES

Silva Otiniano Tatiana Solange, Tuanama Garcia Melizza. En su estudio
“Nivel de autoestima y cuidado humanizado en pacientes con cancer de
mama, Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas, Trujillo 2019”
incluyeron una muestra de 136 pacientes, utilizando como instrumento el Test
de Rosenberg para evaluar los niveles de autoestima y otro instrumento
especifico para medir el cuidado humanizado. Los resultados mostraron que el
47% de las mujeres evaluadas presentan un nivel alto de autoestima, el 29% un
nivel medio y el 24% un nivel bajo; ademas, el cuidado humanizado fue
considerado eficiente en el 71% de los casos e ineficiente en el 29%, lo que

permitio establecer la relacidn entre ambas variables. (42)
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Torres Nufiez Kevin Abner. En su investigacion “Calidad de vida desde la
perspectiva de pacientes con cancer de mama en el Hospital Regional
Lambayeque 2020-2021” trabajaron con una muestra de 6 mujeres, utilizando
un instrumento de entrevista semiestructurada. Los resultados revelaron que,
en el ambito psicoldgico los pacientes que fueron diagnosticados con cancer de
mama experimentan sentimientos de tristeza, ansiedad, miedo, baja autoestima
y una percepcion negativa de su imagen corporal. Este impacto emocional se
relaciona con las preocupaciones sobre su futuro, dificultando asi mantener la
calma durante el proceso de la enfermedad, llegando a la conclusién de que la
perspectiva de la calidad de vida de estas mujeres se ve afecta de gran manera.
(43)

Carbajal Angeles Yeni Luz. Su estudio “Autoestima y su relaciéon con la
calidad de vida en pacientes post mastectomizadas en el Instituto Regional
de Enfermedades Neoplasicas Centro Lima 2022 tiene como objetivo
determinar la relacion entre autoestima y calidad de vida en una muestra de 128
pacientes post mastectomizadas, usando como instrumento el cuestionario con
la escala de Rosenberg y el cuestionario de Whoqol-Bref, llegando a la
conclusion de que la GERESA podria evaluar la necesidad de realizar mas
campafias de sensibilizacion a los pacientes de oncologia y a la comunidad en
general. (44)
4.3. ANTECEDENTES INTERNACIONALES

Mervat Azez Marouf, Mario Avila Sanchez. Su investigacion
“Determinacion del nivel de depresion y ansiedad en mujeres con cancer
de mama, para intervencion de enfermeria, 2022” fue realizado en 23
pacientes diagnosticadas con cancer de mama donde se uso el instrumento de
Escala de Ansiedad y Depresion Hospitalaria estructurada tipo Likert,
obteniendo como resultado que el 34.78% tienen un nivel limite normal de
ansiedad y el 13.05% un nivel anormal de los cuales el 25% presenta ansiedad
leve y el 31.25% ansiedad moderada Ilegando asi a la conclusién de que el
aumento del estadio del cancer de mama se relaciona con la aparicion de

sintomas emocionales negativos y altos niveles de ansiedad. (45)
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M. Joaquin-Mingorance, F. Arbinaga, J.Carmona-Marquez. En su estudio
“Estrategias de afrontamiento y autoestima en mujeres con cancer de
mama 2020” utilizaron como muestra a 121 pacientes entre 30 y 77 afos,
Usaron la escala de autoestima de Rosenberg y las puntuaciones obtenidas las
agruparon en autoestima baja, media y alta; demostrando asi, que las mujeres
que cuentan con puntuaciones altas son aquellas que muestran mayor empleo
de estrategias de afrontamiento, como el afrontamiento activo, el uso de apoyo
emocional, aceptacion, humor y desahogo, llegando a la conclusion que las
pacientes diagnosticadas con cancer de mama que tienen autoestima alta

afrontan la enfermedad de manera positiva. (46)

Andrés Jiménez Oscar, Leiter Cortazar Daniel Alejandro, Ortiz Nathalie
Angie. En su articulo “Efectos del cancer de mama en la autoestima de las
mujeres que lo padecen, Bogota 2020 analizaron el efecto que presenta el
cancer de mama en la autoestima, examinando asi también la influencia del
entorno social evidenciando que la percepcion del cuerpo de una mujer es clave
en la vida de las personas. Las personas diagnosticadas con esta afeccion pasan
por diferentes cambios fisicos habiendo asi una alta probabilidad de que no se
sientan comodas con su imagen corporal viéndose afectada su autoestima. (47)
5. HIPOTESIS
Dado que la ansiedad es un trastorno de salud mental que se da por la combinacion
de manifestaciones fisicas y mentales causando un sentimiento de miedo y generando
anticipacion de peligros futuros, mientras que la autoestima es aquella percepcion que

se tiene de uno mismo que puede presentarse de manera positiva y negativa.

Es probable que los niveles de ansiedad moderada y severa ocasionen autoestima baja

0 media en pacientes con cancer de mama del Hospital Goyeneche, Arequipa 2024.
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CAPITULO II

PLANTEAMIENTO OPERACIONAL
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1. TECNICA E INSTRUMENTO
1.1. TECNICA
En el presente estudio, se utilizé la técnica del cuestionario para ambas
variables y como instrumento la cédula de preguntas.
1.2. INSTRUMENTOS
1.2.1. VARIABLE INDEPENDIENTE
En la variable ansiedad se utiliz6 el instrumento del cuestionario
nombrado: “TEST DE HAMILTON” (ANEXO 3), la cual fue
disefiada por el psiclogo Max Hamilton en 1959. Esta conformado por
14 items que se distribuyen en dos dimensiones: dimension psiquica
(items 1,2,3,4,5,6,14) y dimensién somatica (items 7,8,9,10,11,12,13).
Es una de las medidas méas utilizadas que tiene como finalidad
identificar los sintomas y niveles de ansiedad. Cada item posee 5

opciones de respuesta: (48)

0 Ausente

1 Leve

2 Moderado
3 Grave

4 Muy Grave

INTERPRETACION: La puntuacién obtenida se interpreta de la
siguiente manera: (49)

Puntuacion menor de 7 LEVE
Puntuacion de 8 a 15 MODERADA
Puntuacion mayor de 16 SEVERA

FIABILIDAD: La escala tiene como indice de fiabilidad 0.79 a 0.86,
pero podria variar ya que esta escala es sensible tras recibir el

tratamiento correspondiente. (50)
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1.2.2. VARIABLE DEPENDIENTE
En la variable autoestima se usé el instrumento: “CUESTIONARIO
DE ROSENBERG” (ANEXO 4), fue disefiado por Morris Rosenberg
en 1956 y validada en Perd en 2005; asi mismo, la escala tiene como
propdésito evaluar la autoestima personal como los sentimientos de
validacion personal y el respeto asi mismo. Esta constituido de 10 items,
de los cuales cinco items son descritos de forma positiva:
DIMENSION POSITIVA (1,2,4,6 y 7) y los items restantes de forma
negativa: DIMESION NEGATIVA (3,589 y 10). Cada item

mencionado responde a una escala Likert del 1 al 4: (51)

Muy de acuerdo

De acuerdo

1
2
3 Desacuerdo
4

Muy en desacuerdo

INTERPRETACION: Los items del 1 al 5, las respuestas se punttian
del 4 al 1, y los items del 6 al 10 se puntuan del 1 al 4 y de acuerdo a
ello la puntuacion se interpreta de la siguiente manera: (52)

De 30 a 40 puntos AUTOESTIMA AT TA
De 26 a 29 puntos AUTOESTIMA MEDIA
Menos de 25 puntos AUTOESTIMA BAJA

FIABILIDAD: Tiene como indice de fiabilidad 80 con alfa de
Cronbach en un rango de validez de 0.76 a 0.86. (53)

2. CAMPO DE VERIFICACION
2.1. UBICACION ESPACIAL
El estudio se realizd en el Servicio de Oncologia del Hospital Goyeneche 11,
ubicado en la Av. Goyeneche, en la ciudad de Arequipa.
2.2. UBICACION TEMPORAL
La investigacién es coyuntural y se realiz6 en los meses de JULIO y AGOSTO
del afio 2024.
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2.3. UNIDADES DE ESTUDIO

Estuvieron constituidas por todas las pacientes con cancer de mama que

cumplieron con los criterios de inclusion, atendidas en el servicio de oncologia

del Hospital Goyeneche 1.

Las cuales son 100 pacientes que corresponden al 100%
A. CRITERIOS DE INCLUSION

- Mujeres que fueron diagnosticadas con cancer de mama o que han
estado en tratamiento.
- Mujeres que voluntariamente firmaron el consentimiento informado.

B. CRITERIOS DE EXCLUSION

- Mujeres que no fueron diagnosticadas con cancer de mama.
- Pacientes mujeres que no desearon participar en la investigacion.
- Mujeres con problemas de salud mental.

- Mujeres menores de 18 afios.

3. ESTRUCTURA DE RECOLECION DE DATOS
3.1. ORGANIZACION

Una vez recibida la aprobacion del proyecto de tesis, se solicité a la
Facultad de Enfermeria el permiso de ejecucion del estudio y
posteriormente las cartas de presentacion.

Durante el proceso el proyecto de tesis se presentd por comité de Etica de
la Universidad, siendo aprobada,

Luego se procedi6 a solicitar un asesor de tesis después de la aprobacion
del proyecto de tesis por parte de los dictaminadores.

Se gestiono con el departamento de Enfermeria del Hospital Goyeneche
I11 la entrega de documentos y posterior ejecucion.

Los datos fueron recolectados a través de la aplicacion de los instrumentos,
previa concientizacion del paciente respecto al tema y a la explicacion y
firma del consentimiento informado.

Motivamos a las pacientes para asegurar que la informacion sea veraz.
Después de la recopilacion de datos, se analiz6 e interpreto los resultados
en tablas estadisticas.
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3.1.1. PROCESAMIENTO DE RECOLECION DE DATOS
Una vez realizada la recoleccién de datos, se registraron en una hoja de
calculo de Microsoft Excel y se utilizo la prueba estadistica Chi —
Cuadrado de Pearson con un nivel de significancia del 95%, lo que
permitio establecer la relacion entre las variables y para la elaboracion
de las tablas estadisticas, se empled el SPSS, versidn 25 para Windows.
4. RECURSOS
4.1. RECURSOS HUMANOS
Investigadoras:
- Bachiller Flores Segura, Mayrin Yanire
- Bachiller Salas Amezquita, Araceli Graciela
4.2. RECURSOS MATERIALES
- Materiales de escritorio
- Laptop
- Encuestas y cuestionarios
4.3. RECURSOS FINANCIEROS
La investigacion fue autofinanciada por las investigadoras.
4.4. RECURSOS INSTITUCIONALES
- Hospital Goyeneche Il

- Facultad de Enfermeria de la Universidad Catélica de Santa Maria

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos
En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




-v#== . UNIVERSIDAD
REPOQSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM &  DE SANTA MARIA

CAPITULO Il

RESULTADOS
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TABLA1

POBLACION DE ESTUDIO SEGUN GRUPO ETARIO EN PACIENTES CON
CANCER DE MAMA HOSPITAL Il GOYENECHE AREQUIPA 2024

EDAD N° %
<=27 2 2,0
28 — 42 20 20,0
43 - 57 42 42,0
58-72 23 23,0
73 a més 13 13,0
TOTAL 100 100,0

En la tabla N°1 podemos observar: el 42% de las pacientes encuestadas son del grupo de
43 a 57 afios; seguido con el 20% de 28 a 42 afios, con el 23% el grupo de 58 a 72 afios,
13% mayores de 73 afios y en menor proporcion con el 2% menores de 27 afios.

Deducimos que la mayoria de las mujeres encuestadas estan en el rango de 43 a 57 afios.
GRAFICO 1

POBLACION DE ESTUDIO SEGUN GRUPO ETARIO EN PACIENTES CON
CANCER DE MAMA HOSPITAL 11l GOYENECHE AREQUIPA 2024
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TABLA?2

POBLACION DE ESTUDIO SEGUN ESTADO CONYUGAL EN PACIENTES
CON CANCER DE MAMA HOSPITAL 111 GOYENECHE AREQUIPA 2024

ESTADO CONYUGAL N® %%
Soltera 35 35,0
Casada 50 50,0
Viuda 10 10,0
Divorciada 5 5.0
TOTAL 100 1000

En la tabla N°2 se observa que el 50% de las pacientes son casadas, el 35% solteras, el
10% son viudas y en menor proporcion con el 5% son divorciadas.

Se deduce que la mitad de las pacientes encuestadas son casada.
GRAFICO 2

POBLACION DE ESTUDIO SEGUN ESTADO COYUGAL EN PACIENTES
CON CANCER DE MAMA HOSPITAL 111 GOYENECHE AREQUIPA 2024
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TABLA3

POBLACION DE ESTUDIO SEGUN CONVIVENCIA FAMILIAR EN
PACIENTES CON CANCER DE MAMA HOSPITAL Il GOYENECHE
AREQUIPA 2024

CONVIVENCIA FAMILIAR No %
Con conyugue 29 29.0
Con hijos 45 45,0
Sola 14 14,0
Otros familiares 12 12,0
TOTAL 100 100.0

La tabla N°3 muestra que el 45% de las pacientes encuestadas viven con sus hijos, 29%

convive con su pareja, 14% viven solas y el 12% viven con otros familiares cercanos.
Por lo que deducimos que la mayoria de las pacientes encuestadas viven con sus hijos.
GRAFICO 3

POBLACION DE ESTUDIO SEGUN CONVIVENCIA FAMILIAR EN
PACIENTES CON CANCER DE MAMA HOSPITAL Il GOYENECHE
AREQUIPA 2024
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TABLA 4

POBLACION DE ESTUDIO SEGUN TIEMPO DE LA ENFERMEDAD EN
PACIENTES CON CANCER DE MAMA HOSPITAL Il GOYENECHE
AREQUIPA 2024

TIEMPO DE ENFERMEDAD N@ %
De 0 meses a 1 afio 64 64,0
De 2 aios a 3 afios 17 17,0
De 4 anos a mas 19 19.0
TOTAL 100 100,0

En la tabla N°4 se observa que el 64% de mujeres encuestadas se encuentran en el rango
de 0 meses a 1 afio, el 17% lidia con la enfermedad de 2 a 3 afios y el 19% vive con la

enfermedad durante 4 afos.

Deducimos que mas de la mitad de pacientes encuestadas tienen un tiempo de enfermedad

de 0 meses a 1 afio.
GRAFICO 4

POBLACION DE ESTUDIO SEGUN TIEMPO DE LA ENFERMEDAD EN
PACIENTES CON CANCER DE MAMA HOSPITAL Il GOYENECHE
AREQUIPA 2024
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TABLAS

NIVELES DE ANSIEDAD EN PACIENTES CON CANCER DE MAMA
HOSPITAL Il GOYENECHE AREQUIPA 2024

NIVELES DE ANSIEDAD Ne %

Ansiedad leve 5 5,0
Ansiedad moderada 67 67,0
Ansiedad severa 28 28,0
TOTAL 100 100,0

La tabla N° 5 refleja la distribucion de los niveles de ansiedad, donde el 67% presenta
ansiedad moderada, lo que presenta la mayoria del grupo; el 28% ansiedad severa y solo

el 5% ansiedad leve.

De acuerdo a lo mencionado, se deduce que la ansiedad en un problema significativo en

esta poblacion predominando la ansiedad moderada y severa.
GRAFICO 5

NIVELES DE ANSIEDAD EN PACIENTES CON CANCER DE MAMA
HOSPITAL 11l GOYENECHE AREQUIPA 2024
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TABLA 6

NIVELES DE AUTOESTIMA EN PACIENTES CON CANCER DE MAMA
HOSPITAL Il GOYENECHE AREQUIPA 2024

NIVELES DE AUTOESTIMA Ne %
Autoestima alta 20 20.0
Autoestima media 74 74.0

Autoestima baja 6 6,0
TOTAL 100 100,0

En la tabla N° 6 se puede observar que el 74% de las mujeres encuestadas tiene una
autoestima media, constituyendo la mayor parte del grupo; el 20% tiene autoestima alta

y solo el 6% experimenta una autoestima baja.
Se deduce que la mayoria de las pacientes presentan autoestima media.
GRAFICO 6

NIVELES DE AUTOESTIMA EN PACIENTES CON CANCER DE MAMA
HOSPITAL 11l GOYENECHE AREQUIPA 2024
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TABLA7

NIVELES DE ANSIEDAD SEGUN GRUPO ETARIO EN PACIENTES CON
CANCER DE MAMA HOSPITAL Il GOYENECHE AREQUIPA 2024

ANSIEDAD
cpap  ANSIEDAD ANSIEDAD ANSIEDAD TOTAL
LEVE MODERADA SEVERA
Fi % Fi % Fi % Fi %
<=27 0 0,0 2 2,0 0 0,0 2 20
28-42 0 0,0 8 ) 12 120 20 200
43-57 5 5,0 27 27,0 10 10,0 42 420
58-72 0 0,0 19 19,0 4 4.0 23 23,0
>=T73 0 0,0 11 11,0 2 2,0 13 13,0
5 5,0 67 67,0 28 28,0 100 100,0

La tabla N° 7 muestra que, en la edad de 43 a 57 afios el 27% tiene ansiedad moderada,
el 10% ansiedad severa y el 5% ansiedad leve. En el rango de 58 a 72 afios el 19% tiene
ansiedad moderada, el 4% ansiedad severa sin casos de ansiedad leve. En el grupo de 28
a 42 afos el 12% sufren ansiedad severa y el 8% ansiedad moderada sin casos de ansiedad
leve. Los pacientes menores de 27 afios presentan Unicamente ansiedad modera con un
2%, y en el rango de 73 afios a mas, el 11% tiene ansiedad moderada y el 2% ansiedad

severa, sin presencia de ansiedad leve.

Se deduce que hay una mayor prevalencia de ansiedad moderada y severa en pacientes
de 43 a 57 afios de edad.
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GRAFICO 7

NIVELES DE ANSIEDAD SEGUN GRUPO ETARIO EN PACIENTES CON
CANCER DE MAMA HOSPITAL Il GOYENECHE AREQUIPA 2024
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TABLA S8

NIVELES DE ANSIEDAD SEGUN ESTADO CONYUGAL EN PACIENTES
CON CANCER DE MAMA HOSPITAL 111 GOYENECHE AREQUIPA 2024

ANSIEDAD
ESTADO ANSIEDAD ANSIEDAD ANSIEDAD TOTAL
CONYUGAL LEVE MODERADA SEVERA

Neo % Ne % No %% No %

Soltera 5 5.0 18 18.0 12 12.0 35 35.0
Casada 0 0.0 39 39.0 11 11.0 50 50.0
Viuda 0 0.0 10 10.0 0 0.0 10 10.0

Divorciada 0 0.0 0 0.0 5 5.0 5 5.0
TOTAL 5 5.0 67 67.0 28 28.0 100 100,0

La tabla N° 8 refleja que del total de la muestra de las pacientes casadas el 39% de ellas
tiene ansiedad moderada, el 11% ansiedad severa, sin casos de ansiedad leve. Las
pacientes solteras el 18% presenta ansiedad moderada, el 12% ansiedad severa y el 5%
ansiedad leve. En las pacientes viudas, unicamente el 10% tienen ansiedad moderada y

de las pacientes divorciadas solo el 5% de ellas presenta ansiedad severa.

Se deduce que las mujeres casadas y solteras son las mas afectadas por la ansiedad, en

especial en niveles moderados.
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GRAFICO 8

NIVELES DE ANSIEDAD SEGUN ESTADO CONYUGAL EN PACIENTES
CON CANCER DE MAMA HOSPITAL 111 GOYENECHE AREQUIPA 2024
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TABLA9

NIVELES DE ANSIEDAD SEGUN TIEMPO DE LA ENFERMEDAD EN
PACIENTES CON CANCER DE MAMA HOSPITAL Il GOYENECHE
AREQUIPA 2024

TIEMPO DE ANSIEDAD
LA ANSIEDAD ANSIEDAD ANSIEDAD TOTAL
E DAD LEVE MODERADA SEVERA
Ne % Neo %% Ne %% No %%
De Omesesal
3 3.0 43 43.0 18 18.0 64 64.0
aflo
De 2 afiosa 3
1 1.0 7 7.0 9 9.0 17  17.0
afos
De 4 afios a mas 1 1.0 17 17.0 1 1.0 19  19.0
TOTAL 5 5.0 67 67.0 28 28.0 100 100.0

En la tabla N° 9 podemos observar que, el grupo de 0 meses a 1 afio, el 43% presenta
ansiedad moderada, el 18% ansiedad severa y el 3% ansiedad leve. De las pacientes que
llevan entre 2 a 3 afios con la enfermedad, el 7% tiene ansiedad moderada, el 9% ansiedad
severa y el 1% ansiedad leve. Finalmente, las pacientes con mas de 4 afios con la
enfermedad, el 17% tiene ansiedad moderada, el 1% severay el 1% leve.

Se deduce que las pacientes que estan en el periodo de enfermedad de o meses a 1 afio
tienen ansiedad moderada siendo més propensas a experimentar ansiedad severa.
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GRAFICO 9

NIVELES DE ANSIEDAD SEGUN TIEMPO DE LA ENFERMEDAD EN
PACIENTES CON CANCER DE MAMA HOSPITAL Il GOYENECHE
AREQUIPA 2024
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TABLA 10

NIVELES DE ANSIEDAD SEGUN CONVIVENCIA FAMILIAR EN
PACIENTES CON CANCER DE MAMA HOSPITAL Il GOYENECHE
AREQUIPA 2024

ANSIEDAD
CONVIVENCIA  ANSIEDAD ANSIEDAD ANSIEDAD TOTAL
FAMILIAR LEVE MODERADA SEVERA

Ne % Ne % Ne %o Ne %
Con conyugue 0 0.0 23 23.0 6 6.0 29 290
Con hijos 1 1.0 33 33.0 11 11.0 45 45.0
Sola 0 0.0 9 9.0 5 5.0 14 140

Otros familiares 4 4.0 2 2.0 6 6.0 12 12.0
TOTAL 5 5.0 67 67.0 28 28.0 100 100.0

En la tabla N° 10 se observa la distribucion de los niveles de ansiedad segun convivencia
familiar. ElI 23% de pacientes que viven con su conyugue presentan ansiedad moderada,
el 6% ansiedad severa, sin casos de ansiedad leve. En el rango de las pacientes que viven
con sus hijos, el 33% tiene ansiedad moderada, el 11% ansiedad severa y solo el 1%
presenta ansiedad leve. Las pacientes que viven solas presentan un 9% ansiedad
moderada, el 5% ansiedad severa y sin casos de ansiedad leve; mientras que las que viven
con otros familiares, un 4% tienen ansiedad leve, el 2% ansiedad moderada y el 6%
ansiedad severa.

Se deduce que la mayoria de pacientes encuestadas que viven con sus hijos presentan
ansiedad moderada.
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GRAFICO 10

NIVELES DE ANSIEDAD SEGUN CONVIVENCIA FAMILIAR EN
PACIENTES CON CANCER DE MAMA HOSPITAL Il GOYENECHE
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TABLA 11

NIVELES DE AUTOESTIMA SEGUN GRUPO ETARIO EN PACIENTES CON
CANCER DE MAMA HOSPITAL Il GOYENECHE AREQUIPA 2024

AUTOESTIMA
EDAD AUTOESTIMA  AUTOESTIMA AUTOESTIMA TOTAL
ALTA MEDIA BAJA

Ne % Ne % Ne % Ne %

<=27 0 0.0 2 2.0 0 0.0 2 2.0
28-42 2 2.0 12 12.0 6 6.0 20 200
43 - 57 11 11.0 31 31.0 0 0.0 42 420
38-72 4 4.0 19 19.0 0 0.0 23 23.0
>=T3 3 3.0 10 10.0 0 0.0 13 13.0
20 20.0 74 74.0 6 6.0 100 100.0

La tabla N° 11 muestra que, en el grupo de menores de 27 afios, todas las pacientes tienen
autoestima media. En el rango de 28 a 42 afos, el 12% tiene autoestima media, el 2%
autoestima alta y el 6% autoestima baja. En el grupo més numeroso de 43 a 57 afios, el
31% autoestima media, el 11% autoestima alta y sin casos de autoestima baja. En el rango
de 58 a 72 arios la autoestima es mayormente media con el 19%, el 4% autoestima alta y
no se observa casos de autoestima baja. Finalmente, en el grupo de 73 afios a mas, el 10%
tiene autoestima media, el 3% autoestima alta y de igual forma sin casos de autoestima

baja.

Se deduce que la mayoria de las pacientes que tienen autoestima media y alta se

encuentran en el rango de 43 a 57 afios de edad.
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GRAFICO 11
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TABLA 12

NIVELES DE AUTOESTIMA SEGUN ESTADO CONYUGAL EN PACIENTES
CON CANCER DE MAMA HOSPITAL 111 GOYENECHE AREQUIPA 2024

AUTOESTIMA
ESTADO AUTOESTIMA AUTOESTIMA AUTOESTIMA TOTAL
CONYUGAL ALTA MEDIA BAJA

No % No %% Ne % Neo %

Soltera 7 7.0 26 26.0 2 2.0 35 35.0
Casada 11 11.0 35 35.0 4 4.0 50 50.0
Viuda 2 2.0 8 8.0 0 0.0 10 10.0
Divorciada 0 0.0 5 5.0 0 0.0 5 5.0
TOTAL 20 20.0 74 74.0 6 6.0 100 100,0

En la tabla N° 12 se puede observar que de las pacientes casadas, el 35% tiene autoestima
media, el 11% alta y el 4% baja. En el caso de las pacientes solteras, el 26% tiene
autoestima media, el 7% autoestima alta y un 2% autoestima baja. En cuanto a las
pacientes viudas, el 8% tiene autoestima media, el 2% autoestima alta y sin casos de
autoestima baja. Finalmente, las pacientes divorciadas presentan solo autoestima media
con un 5%, sin casos de autoestima alta o baja.

Se deduce que la autoestima media es predominante en todas las condiciones civiles.
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GRAFICO 12
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TABLA 13

NIVELES DE AUTOESTIMA SEGUN TIEMPO DE LA ENFERMEDAD EN
PACIENTES CON CANCER DE MAMA HOSPITAL Il GOYENECHE
AREQUIPA 2024

MPO DE AUTOESTIMA
LA AUTOESTIMA AUTOESTIMA AUTOESTIMA TOTAL
E DAD ALTA MEDIA BAJA
Ne %% Ne 0% Ne % Ne %
De Omesesa 1
14 14.0 46 46.0 4 4.0 64 64.0
afio
De 2 afos a 3
1 1.0 14 14.0 2 2.0 17 17.0
afios
De 4 afios a mas 5 5.0 14 14.0 0 0.0 19  19.0
TOTAL 20 20.0 74 74.0 6 6.0 100 100.0

La tabla N° 13 muestra que las pacientes entre 0 meses y 1 afios con la enfermedad, el
46% muestra autoestima media, el 14% autoestima alta y el 4% autoestima baja. En el
rango de las pacientes que tienen entre 2 a 3 afos la enfermedad, el 14% tiene autoestima
media, el 1% autoestima alta y el 2% autoestima baja. Por tltimo, las pacientes con 4
afios a mas con la enfermedad el 14% de ellas tiene autoestima media, el 5% autoestima
alta y no se observan casos de autoestima baja.

Se deduce que independientemente del tiempo de enfermedad, la autoestima media es la

predominante.
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GRAFICO 13
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TABLA 14

NIVELES DE AUTOESTIMA SEGUN CONVIVENCIA FAMILIAR EN
PACIENTES CON CANCER DE MAMA HOSPITAL Il GOYENECHE
AREQUIPA 2024

AUTOESTIMA
CONVIVENCIA AUTOESTIMA AUTOESTIMA AUTOESTIMA TOTAL
FAMILIAR ALTA MEDIA BAJA

N@ % Ne % Ne % Ne %
Con conyugue 8 3.0 21 21.0 0 0.0 29 290
Con hijos 10 10.0 31 31.0 4 4.0 45 45.0
Sola 1 1.0 11 11.0 2 2.0 14 14.0
Otros familiares 1 1.0 11 11.0 0 0.0 12 12.0
TOTAL 20 20.0 74 74.0 6 6.0 100 100.0

En la tabla N° 14 se observa que las pacientes que viven con su conyugue, el 21% tiene
autoestima media, el 8% autoestima alta, sin casos de autoestima baja. En las pacientes
que viven con sus hijos, el 31% tiene autoestima media, el 10% autoestima alta y el 4%
autoestima baja. En el grupo de pacientes que viven solas, el 11% tiene autoestima media,
el 1% autoestima alta y el 2% autoestima baja. Finalmente, aquellas pacientes que viven
con otros familiares, el 11% tiene autoestima media, el 1% autoestima alta, sin casos de
autoestima baja.

Se deduce que la autoestima media es prevalente en todos los grupos familiares.
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TABLA 15

RELACION ENTRE LOS NIVELES DE ANSIEDAD Y AUTOESTIMA EN
PACIENTES CON CANCER DE MAMA HOSPITAL Il GOYENECHE
AREQUIPA 2024

NIVELES DE AUTOESTIMA

DE ES AUTOESTIMA AUTOESTIMA AUTOESTIMA TOTAL
ANSIEDAD ALTA MEDIA BAJA
N© % Ne %0 Ne % Ne %
Ansiedad leve 0 0.0 5 5.0 0 0.0 5 5.0
Ansiedad
16 16.0 49 49.0 2 2.0 67 67.0
moderada
Ansiedad
4 4.0 20 20.0 4 4.0 28 28.0
severa
TOTAL 20 20.0 74 74.0 6 6.0 100 100.0
X?=6,969 P<0.05 P=0,138

La tabla N° 15 muestra que el 49% de las pacientes encuestadas presentan ansiedad
moderada y autoestima media. EI 20% de pacientes con ansiedad severa tienen autoestima

media y el 5% de pacientes con ansiedad leve tienen autoestima media.

Se deduce que la mayoria de las pacientes tienen ansiedad moderada y severa presentan
autoestima media.

Segun la prueba de Chi cuadrado de Pearson (X?=6,969) se demuestra que los niveles de

ansiedad y de autoestima no presentan una relacion significativa.
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CONCLUSIONES

PRIMERO: Se demuestra que predomina la ansiedad de intensidad media con el 67%,

el 28% ansiedad severa y solo el 5% ansiedad leve.

SEGUNDO: En relacién con la autoestima, se observa que el 74% tiene una autoestima

media. EI 20% presenta autoestima alta y solo el 6% autoestima baja.

TERCERO: Los resultados indican que, segun la prueba de Chi cuadrado de Pearson,
no se observé una relacion estadisticamente significativa entre los niveles

de ansiedad y autoestima.
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RECOMENDACIONES

PRIMERO: Se sugiere al director del Hospital 111 Goyeneche de Arequipa, a establecer
programas de apoyo psicologico especificos para aquellas pacientes que
padecen cancer de mama, enfocados en la gestion de ansiedad. Estos
programas deben ser disefiados no solo para abordar aspectos emocionales;
sino también para factores sociales y psicoldgicos, ademas de incluir en su
tratamiento psicologico la terapia cognitivo — conductual y técnicas de
reduccion de estrés de forma grupal o individual adaptadas a las necesidades
del paciente lo que ayudara a manejar su ansiedad y, por ende, mejorar su

autoestima.

SEGUNDO: Se propone al Departamento de Psicologia del Hospital 111 Goyeneche
realizar evaluaciones psicologicas periddicas para monitorear de forma
continua los niveles de ansiedad y autoestima en las pacientes ya que pueden
variar durante el proceso de diagndstico, tratamiento y recuperacion. Esto
permitird identificar de manera temprana a las pacientes con niveles
elevados de ansiedad y autoestima baja, facilitando una intervencion mas

adecuada y oportuna.

TERCERO: Se recomienda al servicio de Oncologia del Hospital 111 Goyeneche
organizar talleres y grupos de apoyo que se centren en la mejora de la
autoestima y la capacidad de toma de decisiones. Estos talleres podrian
incluir actividades que promuevan la auto aceptacion, la resiliencia, y
ofrecer un espacio para intercambiar ideas y experiencias de afrontamiento,
lo que ayudara a las que pacientes reconocer su valor mas alla de la

enfermedad.
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ANEXO 1
CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA LA PARTICIPACION DE LA
INVESTIGACION

0 e e O afi0s de edad, identificada con
DININ® e, NADIENdOMe explicado correctamente, claro v forma
sencilla el provecto de investigacion:

“RELACION DE NIVELES DE ANSIEDAD Y DE AUTOESTIMA EN
PACIENTES CON CANCER DE MAMA DEL HOSPITAL GOYENECHE III,
AREQUIPA 2024™

El que se realizara el presente afic 2024 y que dicha investigacion dard a conocer
guardando en reserva mi identidad. Estando en pleno uso de mis facultades mentales,
acepto a participar en la investigacion para lo cual suscribo el presente documento.

FECHA: ..o

FIRMA: .o HUELLA DIGITAL
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ANEXO 2
FICHA DE DATOS DE LAS UNIDADES DE ESTUDIO

“RELACION DE NIVELES DE ANSIEDAD Y DE AUTOESTIMA EN
PACIENTES CON CANCER DE MAMA DEL HOSPITAL GOYENECHE III,
AREQUIPA 2024™

Responda a las siguientes preguntas referidas a edad, convivencia familiar, condicion
civil v tiempo de enfermedad.

CONVIVENCTIA FAMILIAR

a) Con conyugue
b) Con hijos

c) Sola

d) Otros familiares

ESTADO CONYUGAL

a) Soltera
b) Casada
c) Vinda
d) Divorciada

TIEMPO DE LA ENFERMEDAD

a) De 0 mesesal afio
b) De 2 afios a 3 afios

c) De 4 afios a mas
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ANEXO 3
ESCALA DE ANSIEDAD DE HAMILTON

NOMBRE: FECHA:

Seleccione para cada item la puntuacién segiin su experiencia. Las definiciones que siguen cada
item son ejemplos que sirven de guia. Marque en el casillero situado a la derecha la cifra que
definan mejor la intensidad de cada sintoma en el paciente. Todos los items deben ser

puntuados.

SINTOMAS DE LOS ESTADOS DE ANSIEDAD

AUSENTE
VE

MODERADO

MUY GRAVE

GRAVE

1. ESTADO DE ANIMO
Preocupaciones, anticipacion de lo peor, aprension
(anticipacion temerosa), irritabilidad

2. TENSION
Sensacion de tension, imposibilidad de relajarse, 0 1 2 3 4
reacciones con sobresalto, llanto facil, temblores,
sensacion de inquietud.

3. TEMORES
A la oscuridad, a los desconocidos, a quedarse solo, 0 1 2 3 4
a los animales grandes_ al trafico, a las multitudes

4. INSOMNIO
Dificultad para dormirse, suefio interrumpido, suefio 0 1 2 3 4
insatisfactorio v cansancio al despertar.

5. INTELECTUAL 0 1 2 3 4
Dificultad para concentrarse, mala memoria

6. ESTADO DE ANIMO DEPRIMIDO
Perdida de interés, insatisfaccion en las diversiones, 0 1 ) 3 4
depresion, despertar prematuro, cambios de humor
durante el dia.

7. SINTOMAS SOMATICOS MUSCULARES
Dolores v molestias musculares, ngidez muscular, 0 1 ) 3 4
contracciones musculares, sacudidas clonicas, crugir
de dientes, voz temblorosa.

8. SINTOMAS SOMATICOS SENSORIALES

(=]
i
[
L
Y

Zumbido de oidos, vision borrosa, sofocos v 0 1 ) 3 4
escalofrios. sensacion de debilidad., sensacion de
hormigueo.
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9. SINTOMAS CARDIOVASCULARES
. Taquicardia, palpitaciones, dolor de pecho, latidos
IN  wvasculares, sensacion de desmayo

10. SINTOMAS RESPIRATORIOS
Opresién o constricc1on en el pecho, sensacidn de
ahogo, suspiros, disnea.

11. SINTOMAS GASTROINTESTINALES
Dificultad para tragar, gases, dispepsia (dolor antes
v después de comer), sensacion de ardor, sensacidén
de estomago lleno, vomutos, atonia intestinal
pérdida de peso, estrefumiento.

12. SINTOMAS GENITOUTERINOS
Frecuencia de miccidn, urgencia  miccional,
amenorrea, menorragia, desarrollo de frigidez,
eyaculacion precoz, pérdida de livido, impotencia.

13. SINTOMAS AUTONOMOS
Boca seca, sofocos, palidez, tendencia sudar,
mareos, cefalea tensional. enzamiento del cuello.

14. COMPORTAMIENTO DURANTE LA
ENTREEVISTA
Nerviosismo, inguieto o tranguilo, temblor de
manos, cefio fruncido, tension facial, suspiros o
respiracion acelerada, palidez facial, tragar saliva,
eructos, sacudidas tendinosas enérgicas, pupilas
dilatadas, exoftalmos.

ANSIEDAD PSIQUICA

ANSIEDAD SOMATICA

PUNTAJE TOTAL
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ANEXO 4
ESCALA DE AUTOESTIMA DE ROSENBERG

NOMBRE: FECHA:

A continuacién, encontrard una lista de afirmaciones en torno a los sentimientos o

pensamientos que tiene sobre usted. Marque con una X la respuesta que mas lo identifica.

c %
25
= ﬁ =]
=
= 2 | &
2 |5 |5 |&
=
a2 | &
1. Siento que soy una persona digna de recibir aprecio, 4 3 2 1
al menos en 1gual medida
2. Creo que tengo un buen mimero de cualidades. 4 3 2 1
3. En general. me inclino a pensar que soy un 4 3 2 1
fracasado/a
4. Sovy capaz de hacer las cosas tan bien como la mavoria 4 3 2 1
de la gente.
3. Siento que no tengo muchos motivos para sentirme 4 3 2 1
orgulloso/a de mi.
6. Tengo una actitud positiva hacia mi mismo/a. 1 2 3 4
7. En general me siento satisfecho conmigo mismo/a 1 2 3 4
8. Desearia valorarme mas a mi. 1 2 3 4
9. A veces me siento verdaderamente mitil. 1 2 3 4
10. A veces pienso que 1o soy muy bueno/a para nada. 1 2 3 4
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ANEXO 5
FICHA TECNICA DE LA ESCALA DE ANSIEDAD DE HAMILTON

FICHA TECNICA DEL INSTRUMENTO

RSES Version adaptada Original
Nombre Escala de Ansiedad de Hamilton Hamilton Anxiety Scale
Autor Lobo A, et al. Hamilton M. et al.

R. Badia X Baré E v el Grupo de
Validacion en Espafiol de Escalas| Hamilton M. The assessmente of

Referencia Psicométricas.  Validacién de  las | anxiety states by rating. Br T Med
versiones en espafiol de la Hamilton | Psychiat 1959;32;30-3.

aaaaa

;;;;;;;

de la depresion v de 1z ansiedad.
# Caracteristicas

Tipo de instrumento Semiestructurada N de items 14
Tipo de administracion | Heferoaplicada Tiempo de administracién | 10 — 30 minutos
Poblacion Adultos Area terapéutica Sintomatologia

# Trastornos

> Ansiedad

# Descripcion

Descripcion e interpretacion:

Esta escala 1a severidad de la ansiedad de una forma global en pacientes que reonan criterios de
ansiedad o depresion. Ademas, este mnstrumento es 01l para monitorizar 1a respuesta al tratamiento.
Este compuesto por 14 items, siendo 13 referentes a signos v sintomas ansiozo v el uliimo que valora
el comportamiento del paciente durante la entrevista. Debe complementarse por el terapeuta tras una
entrevista, que no debe durar mas alla de 30 minutos. Se indica para cada item una serie de signos v
sintomas que pudieran servir de avoda en su valoracién, aunque no existen puntos del anclaje
especificos. Fn cada caso debe tenerse en cuenta tanto la mtensidad como 1a frecuencia del mismo. Fl
entrevistador puntua de 0 a 4 puntos cada item, valorando tanto 1a intensidad como la frecuencia del
mismo. La puntuacion que corresponde a ansiedad psiquica (items 123456 v 14) v ansiedad
somatica (items 7,8,9,10,11,12 v 13). No existe puntos de corte para distinguir poblacion con v sin

ansiedad v el resultado debe interpretarse como una cuantificacion de la intensidad, resultando

especialmente Otil sus variaciones a traveés del tiempo o tras recibir tratamiento.
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ANEXO 6
FICHA TECNICA ESCALA DE ROSENBERG

FICHA TECNICA DEL INSTRUMENTO

RSES Version adaptada Original
Nombre Escala de Autoestima de Rosenberg Rosenberg Self-Esteem Scale
Autor E. Echeburia M. Rosenberg

_ ) _ Society and the adolescent self-image.
] Evaluacion v tratamiento de la fobia _ )
Referencia Society of the adolescent zelf-image
social. Barcelona: Martinez Roca; 19005

1965; 11(2)
¥ Caracteristicas
Tipo de instrumento Estructurada N® de items 10
Tipo de administracion | Autoaplicada Tiempo de administracion | Sin especificar
Paoblacion Adolescentes Area terapéutica iri;:m familiary

# Trastornos

= Otros trastornos mentales

= Varios grupos

# Descripcion

Descripcion e interpretacion:

La Escala de Autoestima de Rosenberg es una de las mas utilizadas para valorar la autoestima en
adolescentes. Fue desarrollada ongmalmente por Rosenberg en 1965 v traducida al castellano por
Echeburia en 1995 La escala incluye 10 items que valoran sentimientos de respeto v aceptacion de
s mismo/a. L.a mitad de los items estan enunciados positivamente v 1a otra mitad negativamente. Los
items se responden en una escala Likert de cuatro puntos (1= muy de acuerdo, 2= de acuerdo, 3=en
desacuerdo, 4= totalmente en desacuerdo). Para su correccion deben invertirse las puntuaciones de los
items enunciado negativamente (3.5.8.9,10) v posteriormente sumarse todos los items. La puntuacion
total oscila entre 10 v 40.

El autor dio permiso para usar 1a escala con fines clinicos v de investigacion. Se puede consultar las
condiciones de us0 de la escala en la siguiente direccion:

hittp-//www bsos.umd.edu/socy/Research/rosenberg html
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ANEXO 7
CONSTANCIA DE EJECUCION DE ESTUDIO

CONSTANCIA

La Mg. Deysi Dolores Mufioz Barriga, coordinadora de las estudiantes del
Internado de Enfermeria del Hospital Goyeneche, hace constatar que:

Las Bachilleres de Enfermeria, Salas Amézquita Araceli Graciela y Flores Segura
Mayrin Yanire, han realizado el trabajo de investigacion “RELACION ENTRE
LOS NIVELES DE ANSIEDAD Y AUTOESTIMA EN PACIENTES CON
CANCER DE MAMA HOSPITAL GOYENECHE Il AREQUIPA 2024”, para
poder optar el Titulo de Enfermeras.

El estudio fue realizado en el mes de Julio y Agosto, en el Hospital Goyeneche

donde fueron aplicados sus instrumentos en las pacientes con cancer de
mama.

Se expide la presente a solicitud de las interesadas para los fines que vean

convenientes.

Arequipa, 7 de octubre de 2024

GOBITTn pE~tAMAL e A

Gz
HOSPITAL

Mg. Deysi Dolores Muioz Barriga.
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