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1. Prélogo

1.1 Resumen

Estrategias de afrontamiento al cancer de mama en mujeres jévenes. Una

aportacion para los cuidados enfermeros.

Introduccién: Aproximadamente un 7% de los canceres de mama totales
se diagnostican en mujeres menores de 40 afios. Estos suelen ser mas
agresivos y se detectan en fases avanzadas, lo que provoca un peor
prondstico en este grupo de edad. La enfermedad hace que el 20-38% de
esas féminas sufran altos niveles de trastornos psicoldgicos en el primer
ano tras la deteccion, tales como depresion, ansiedad, angustia o
disminucién de la moral, los cuales se presentan en una etapa de la vida
en la que las jovenes se enfrentan a preocupaciones y miedos
relacionados con su trabajo, pareja, hijos o embarazos, imagen corporal e
infertilidad.

Los profesionales sanitarios pueden convertirse en un gran apoyo para
las pacientes oncologicas durante la atencion sanitaria, por lo que es
importante que éstos conozcan las sensaciones, emociones y cambios
que se producen tras el diagndstico del cancer para poder satisfacer las
necesidades de las jovenes y ayudarlas a realizar un mejor afrontamiento

a la enfermedad.

Objetivo: Acercarnos a la construccién del afrontamiento al cancer de

mama en mujeres diagnosticadas entre los 18 y 40 afios.

Material y método: Estudio con metodologia cualitativa de tipo
fenomenolégico enmarcado en mujeres que hubiesen sido diagnosticadas
entre los 18 y 40 afios. Se ha elaborado una guia para realizar entrevistas
individuales en profundidad y recoger la informacién en socias de la
AECC de A Coruna y Ferrol.

Palabras clave: Afrontamiento, cancer de mama, mujeres jovenes,

cuidados enfermeros.
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1.2 Abstract:

Coping strategies to breast cancer in young women. A contribution for

nursing cares.

Introduction: Around 7% of total breast cancers are diagnosed in women
aged 40 or less. They are usually more aggressive and are detected in
advanced stages, causing a worse prognosis in this age group. The
disease causes 20-38% of these females suffer high levels of
psychological distress in the first year after detection, such as depression,
anxiety, distress or decreased morale, which are presented in a stage of
life in which young people face the worries and fears related to their work,

couple, children or pregnancies, body image and infertility.

Health professionals can become a great support to oncological patients in
health care, so it is important that they know about the feelings, emotions
and changes that occur after cancer diagnosis to satisfy the needs of

young women and help them to do a better coping of the disease.

Purpose: Approach to the construction of coping with breast cancer in

women diagnosed between 18 and 40 years.

Material and method: Qualitative phenomenological study framed in
women who have been diagnosed between 18 and 40 years. We have
made a guide for individual in-depth interviews and collect information on

members of the AECC of A Coruna and Ferrol.

Palabras clave: Coping, breast cancer, young women, nursing cares.
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2. Introduccioén

El cancer de mama es el tumor maligno mas comun en las mujeres a nivel
mundial. En el aino 2008 se produjeron 1.380.000 casos nuevos en todo el
mundo mientras que, cada afio en Espafia, se diagnostican unos 26.000
casos nuevos, lo que significa un 30% de todos los tumores femeninos en

nuestro pais.(:?)

La carga global del cancer de mama se ha duplicado entre 1975 y 2000
en todo el mundo.® La incidencia esta incrementandose debido al
aumento de la esperanza de vida y de la urbanizacién y la adopcion

generalizada de estilos de vida occidentalizados. 345

Aproximadamente un 7% de todos los canceres de mama se diagnostican
en mujeres menores de 40 afios de edad 3678 y es |la neoplasia maligna

mas comun en féminas de entre 25 y 39 arios.®)

En Espaina se ha observado un crecimiento mantenido de la incidencia de
aproximadamente un 3% anual durante las ultimas décadas en las
mujeres premenopausicas, suponiendo un tercio de los diagndsticos de
cancer de mama.® Ademas, el nimero de diagndsticos nuevos de cancer
de mama metastasico en mujeres con edades comprendidas entre 25 y
39 afos aumentd de 1,53 casos a 2,90 casos por 100.000 habitantes
entre los afios 1976 y 2009.(")

Segun el INE, en el afio 2013 el numero de muertes en Galicia por esta
causa fue de 447. El 4% de estas se produjeron en mujeres menores de
40 afos y el mayor numero se registré en el rango de edad que va desde

los 80 hasta los 89 afios segun se puede ver en la siguiente tabla: (10
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15-29
30 -39
40 - 44
45 - 49
50 - 54
55-59
60 - 64
65 - 69
70 -74
75-79
80 - 84
85 -89
90 - 94

95 y >95

Tabla I: Defunciones por cancer de mama en mujeres gallegas en el afio
2013 segun el INE.

Las tasas de incidencia y mortalidad varian de unos paises a otros

aunque generalmente los paises desarrollados presentan tasas mas

elevadas.

En el caso de Espana, la tasa de incidencia en el ano 2012 esta en la

media de la tabla europea y la de mortalidad esta entre las mas bajas de

Europa.('
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La supervivencia al cancer es visto como un dinamico y continuo proceso
de cambio que comienza en el momento del diagndstico y continua
durante el resto de la vida.('? Esta se incrementa un 1,4% cada afio,
durante el cual disponemos de mayor informacién que el anterior para
mejorar los tratamientos y diagnosticar precozmente esta neoplasia. Esto
ha permitido que la supervivencia global a los 5 afios del diagndstico en
Esparia sea del 82,5%.(13)

Mortalidad y supervivencia han mejorado en los Ultimos afios 1419
debido en gran medida al avance en los tratamientos y a la deteccion
temprana.®'% Sin embargo, la edad al diagnostico ha ido disminuyendo
transitoriamente. Desde el afio 1990 hasta el 2009 la mediana de edad
bajé un 0,3% anual, lo que quiere decir que cada vez se presentan mas

casos de este tipo de cancer en gente joven.(%)

La influencia hormonal, los factores genéticos y los estilos de vida tienen
gran importancia en su aparicion. En la primera se incluye el uso de
anticonceptivos orales, menarquia temprana, menopausia tardia, edad
madura en el primer parto o nuliparidad y el tratamiento hormonal
sustitutivo y en los estilos de vida se engloba el consumo de alcohol y
tabaco, la dieta, la obesidad y la inactividad fisica, aunque los factores de
riesgo varian en mujeres pre y postmenopausicas.®® En las primeras,
toma una mayor importancia los factores genéticos mientras que en las

segundas la tiene la obesidad y los antecedentes reproductivos.®

La prevencion consiste en modificar los estilos de vida, intentando llevar
una alimentacién saludable, realizar actividad fisica evitando el sobrepeso

y la obesidad y controlar el consumo de alcohol.*)

La mamografia es la técnica mas eficaz para el diagndstico precoz, la cual
consiste en una radiografia de las mamas capaz de detectar el tumor en
estadios muy tempranos.*'®) Actualmente se realizan programas de
screening en la poblacién de mas riesgo que incluyen a las mujeres de
45-69 afios, dependiendo de la comunidad auténoma.('® Sin embargo, en

menores de 40 afos solo se aconseja si existen altos factores de riesgo y
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la mamografia es mucho menos sensible debido al denso tejido mamario
en estas edades.®'%) En Galicia el grupo de riesgo incluye a mujeres de
entre 50-69 afos, las cuales deben realizar una mamografia cada dos
anos.('") Esto supone una barrera a la hora de detectar la enfermedad en
las mas jévenes y se traduce en un peor prondstico que en mujeres de
mediana edad, que podria explicarse por la tardanza a la hora de detectar
la enfermedad que ya esta en estadios avanzados y por la agresividad del

tumor que suele afectar a este grupo de edad.(36.7.8.12)

Desde una perspectiva de desarrollo, estas jovenes se enfrentan a
problemas especificos como la interrupciéon de la funciéon ovarica con
aparicion prematura de la menopausia que puede conducir a la infertilidad
(12171819 'y a la aparicion repentina de sintomas vasomotores.('")
Presentan también preocupacion por las multiples demandas de rol de la
maternidad y el trabajo,('”-'819) |os embarazos futuros, cambios en las
relaciones con la pareja y/o nifios, preocupaciones relacionadas con la
productividad y la seguridad laboral e interrupcion de la carrera.('”'8) Los
tratamientos también influyen en la imagen corporal (1217200 y |g
sexualidad (1217.1821) ¢ inducen a que se presente el sentimiento de
pérdida de la feminidad (22" y preocupaciones relacionadas con sus

efectos como son la alopecia, debilidad o las nauseas.(?%)

Diagnéstico, tratamiento y recuperacion continuan produciendo que las
mujeres se enfrenten a situaciones complejas, cambiantes y a menudo
estresantes: las pruebas exploratorias y espera de resultados, el
diagnodstico de extension, la valoracion para la eleccion de los
tratamientos mas adecuados, la intervencion quirdrgica y la
hospitalizacion, los tratamientos complementarios como la radioterapia y/o
quimioterapia, los controles periédicos en las fases de intervalo libre de la
enfermedad, el tratamiento en la recidiva y/o metastasis, el manejo de la
enfermedad avanzada hasta finalmente la situaciéon terminal que se

produce en ciertos casos.
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El afrontamiento posee diversidad conceptual y de modelos. No existe un
acuerdo sobre cuantas y qué estrategias se deben diferenciar, bajo qué
situaciones se utilizan, qué funcién tienen o como interactuan entre

ellas.(?2)

Segun Lazarus y Folkman, “afrontamiento” se puede definir como los
esfuerzos cognitivos y conductuales realizados para dominar, tolerar o
reducir demandas y conflictos internos y externos. Una de las formas mas
utilizadas para clasificar las estrategias de afrontamiento es el
afrontamiento activo frente al pasivo. Aquellas personas que afrontan de
forma activa la enfermedad (enfoque en el problema) se caracterizan por
enfrentar el problema directamente y determinar posibles soluciones
viables para reducir el efecto del factor de estrés dado. Por el contrario,
mujeres con afrontamiento pasivo (enfoque en la evitacion) siguen
conductas que intentan escapar o evitar la fuente de angustia sin

enfrentarse a ella.(22:23)

Combinando el tipo de afrontamiento (cognitivo, conductual) y la

morfologia (enfocado al problema, evitacion) resultan cuatro categorias:

Enfoque Prestar atencién a un aspecto de la situacion en cada
cognitivo al momento, el analisis logico, la busqueda de

problema significado y/o la reevaluacién positiva.

Enfoque Busqueda de informacién, orientacién y apoyo y tomar

conductual al | medidas concretas para tratar directamente con una

problema situacion.
Evitacion Negacion y/o aceptacion resignada de la situacion.
cognitiva

Evitacion de la | No hacer nada para solucionar el problema, utilizar
conducta soOlo estrategias de descarga emocional, buscar

recompensas alternativas a la situacion.

Tabla Il: Categorias basicas de afrontamiento segun la combinacién del

tipo de afrontamiento y la morfologia.
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Sin embargo, las estrategias de afrontamiento pocas veces se marcan de
forma claramente separada en la realidad, ya que en situacién de

enfermedad las personas utilizan combinaciones de estrategias.®?

Investigaciones previas afirman que el optimismo juega un papel
importante en el afrontamiento y la adaptacion a la enfermedad. Aquellas
mujeres con cancer de mama que utilizan estrategias de afrontamiento
activas tales como reevaluacion positiva, aceptacion o expresion
emocional tienen mejor calidad de vida que aquellas que utilizan
estrategias mas pasivas como pueden ser la autoculpa o evitar y

minimizar la importancia de la enfermedad.(16.17.23)

Las mujeres mas jovenes reportan una mayor morbilidad psicoldgica
siguiente al diagndstico que las mujeres de mas edad, teniendo peor
calidad de vida sobre todo en lo emocional y dominios sociales.('7:18.19) g
noticia de su diagnéstico provoca respuestas emocionales descritas como
choque, incredulidad, ira, miedo, panico o ansiedad y entre el 20-38% de
estas mujeres experimentan niveles elevados de trastornos psicologicos
en el primer afio de diagnostico. Estos incluyen angustia, ansiedad,
depresion y una fuerte disminucién de la moral.('? Incluso mujeres
supervivientes al cancer manifiestan incertidumbre, angustia o miedo por

una posible recurrencia.(12.15.18.21)
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3. Justificacion del estudio

Después de haber analizado la informacién nacional e internacional,
consideramos que es de gran interés realizar un estudio sobre el
afrontamiento que realizan las mujeres jovenes a la enfermedad debido a
que estan aumentando el numero de casos en esas edades y el tumor se
presenta en una etapa de la vida en la que existen multiples demandas
relacionadas con el cuidado de personas, trabajo, educacion o relaciones
intimas que estan complicadas por el diagnostico y tratamiento de una
enfermedad potencialmente mortal. Ademas, existe un mayor numero de
jévenes que presentan trastornos psicolégicos en comparacion a mujeres

de mayor edad.

La mayoria de investigaciones existentes se centran en un rango amplio
de edad pero no especificamente en aquellas menores de 40 afios y, si lo
hacen, so6lo tienen en cuenta a féminas que aun padecen la enfermedad.
Consideramos que realizar la investigacion en supervivientes es mucho
mas acertado, ya que la enfermedad ya esta superada y esto permitira
una descripcion mas clara y real de como lo vivieron, evitando asi

respuestas mucho mas negativas debido a la presencia actual del cancer.

Los profesionales sanitarios constituyen una fuente significativa de apoyo
en estas mujeres, por lo que es importante que tengan un mayor
conocimiento de sus necesidades especificas. EI manejo de la ansiedad
por parte del equipo enfermero a causa del diagnostico puede verse
favorecido por un buen conocimiento de las caracteristicas de las
pacientes. Se deben tomar en cuenta tanto los cambios que se producen
en el ambito familiar como los aspectos biomédicos con el fin de facilitar a

las pacientes un apoyo adecuado a sus circunstancias. %)

Conocer qué sensaciones y sentimientos les produce a las jévenes ese
nuevo diagndstico, qué cambios se producen y cémo afrontan en general

la enfermedad ayudara a los profesionales sanitarios a poder mejorar los

~ Estrategias de afrontamiento al cancer de mama en mujeres jovenes ~



15

cuidados enfermeros en la atencion sanitaria dirigidos a este tipo de

pacientes.
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4. Estrategia de busqueda bibliografica

Esta busqueda bibliografica fue llevada a cabo del 20 al 30 de marzo del

2015 en las distintas bases de datos que se mencionan a continuacion:

PUBMED

Filtros utilizados: Clinical trial and systematic reviews (article types).

Free full text (text availability). 10 years (publication dates). French,
english, spanish, portuguese, italian (languages).
Palabras Términos Conectores | Resultados Articulos
clave MESH boleanos referenciados
Adaptation,
) psychological AND 47 1
Breast
neoplasms
Coping 2
strategies ; AND 11 *Una de ellas:
Breast + citation found
cancer by title
4 citations tchi
Support matching your
search
Breast 1
cancer 42 *Citation found
Young ) AND + by title
women matching your
5 citations h
Care searc
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Epidemio-
logy 40 1
Prognosis . AND + *Citation found
Young 1 citation by title
women matching your
Breast search
cancer

Tabla Ill: Busqueda bibliografica en Pubmed.

Busqueda libre en Pubmed:
Los siguientes articulos han sido encontrados a través de las referencias
bibliograficas de otros articulos que han sido revisados, por lo que se han

buscado especificamente en la base de datos Pubmed:

-Breast cancer in young women: poor survival despite intensive treatment.

Fredholm H, Eaker S, Frisell J, Holmberg L, Fredriksson I, Lindman H.

-Incidence of breast cancer with distant involvement among women in the
United States, 1976 to 2009.
Johnson RH, Chien FL, Bleyer A.

- Descenso de la edad al diagnostico en el cancer de mama.
Bernal Pérez M, VillaviejaAtance L, Moros Garcia M, Martinez Tello D,

Fernandez JM, Sainz Martinez JM, et al.

-Tendencia y distribucion municipal de la incidencia de cancer de mama
en el area de salud de Ledn (1996-2010)
Garcia Martinez L, Pollan Santamaria M, Lépez-Abente G, Sanchez

Jacob MM, Garcia Palomo A, Gonzalez Martinez R, et al.
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CINAHL

Filtros utilizados: Abril 2005- Abril 2015 (fecha de publicacion)

18

Palabras | Descriptores | Conectores | Resultados Articulos
clave cinahl boleanos referenciados
Breast
cancer
Coping i AND 14 3
Younger
women
Breast
neoplasms
- Coping AND 6 1
Women

Tabla IV: Busqueda bibliografica en Cinahl.

PSYCINFO

Filtros utilizados: Posterior al 1 abril del 2005 (fecha de publicacién).

Estudio cualitativo, cuantitativo y revision sistematica (metodologia).
Inglés, francés, espafiol, portugués e italiano (idioma). Adultos jévenes y

treintena (grupo de edad). Femenina (poblacion).

Palabras Tesauro Conectores | Resultados Articulos
clave boleanos referenciados
Coping
behavior
) Breast AND 17 1
neoplasms
Diagnosis

Tabla V: Busqueda bibliografica en Psycinfo.
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DIALNET

Palabras clave Conectores Resultados Articulos

boleanos referenciados

Afrontamiento

Cancer de AND 33 1
mama

Cuidados

Cancer de AND 50 1
mama

Tabla VI: Busqueda bibliografica en Dialnet.

Ademas, se han utilizado libros y paginas web como la de la AECC o el
SERGAS para documentarnos acerca del tema de estudio y de los que se

ha obtenido informacion.
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5. Bibliografia mas relevante

Against all odds: Australian women’s experiences of recovery from

breast cancer. Elmir R, Jackson D, Beale B, Schmied V.

Este estudio nos aporta informacion sobre el impacto que produce el
diagnostico del cancer de mama y las experiencias vividas por mujeres
menores de 50 afios sometidas a cirugia de mama. Los discursos
recogidos demuestran los problemas emocionales, sociales y fisicos que

conlleva la enfermedad.

Afrontamiento en cancer de mama: pensamientos, conductas y

reacciones emocionales. Font A, Cardoso A.

Estudio de investigacion realizado mediante un cuestionario centrado en
el afrontamiento de mujeres con cancer de mama. Participan mujeres que
estén pasando diferentes fases de la enfermedad: diagnéstico, trata-
miento complementario, intervalo libre, fase de recidiva y fase de
enfermedad avanzada. Los resultados muestran que, en situacién de
enfermedad cronica, la persona utiliza varias formas de afrontamiento al

problema.

Preocupaciones de las pacientes con cancer de mama que reciben

atencion psicooncoldgica. Fuentes S, Blasco T.

Nos aproxima a conocer las preocupaciones mas frecuentes de mujeres
con cancer de mama antes de recibir el tratamiento asignado. Los
problemas derivados de éste son citados por la gran mayoria con
preocupacion de intensidad media, asi como las relacionadas con los
hijos de intensidad alta. El cuidado de terceras personas y el prondstico

también se incluyen y deben ser tenidas en cuenta.
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Holding it all together: breast cancer and its impact on life for

younger women. Coyne E, Borbasi S.

Este articulo nos permite explorar las experiencias de mujeres menores
de 50 anos con cancer de mama. Se centra en el diagndstico del cancer,
el impacto producido en la familia y como es la vida después del
tratamiento, mostrando la complejidad emocional que supone sobrellevar

la enfermedad.

Investigacion cualitativa. Manual para principiantes. Arantzamendi M,
Lopez-Dicastillo O, Vivar CG.

Libro acerca de la metodologia cualitativa que nos aporta un mayor
aprendizaje de los conocimientos basicos para el desarrollo de la

investigacion.
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6. Hipotesis de estudio

En la investigacion cualitativa se abstiene de establecer, al principio, un
concepto concreto e inamovible de lo que se estudia y de formular

hipotesis para someterlas a prueba.

Este tipo de investigacion esta abierta a todas las hipétesis plausibles, las
cuales son provisionales y se van modificando durante el proceso,

esperando que la mejor de ellas emerja del estudio final de los datos.

Su naturaleza es inductiva ya que parte de datos para intentar reconstruir
un mundo cuya teorizacion resulta dificil. Se establecen enunciados
universales a partir de la experiencia de lo observado, por lo que estos
conceptos o hipotesis se desarrollan y mejoran en el proceso de

investigacion.
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7. Objetivos

7.10bjetivo general:

- Acercarnos a la construccion del afrontamiento al cancer de mama

en mujeres diagnosticadas entre los 18 y 40 afios.

7.2 Objetivos especificos:

- ldentificar las necesidades de cuidados enfermeros requeridas por

estas mujeres durante el proceso oncologico.

- ldentificar las necesidades de cuidados enfermeros que resultaron

cubiertas durante el proceso oncoldgico.
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8. Metodologia del estudio

8.1 Perspectiva y tipo de estudio

Este estudio de investigacidon se realizara mediante una metodologia
cualitativa. Las investigaciones cualitativas tratan de desgranar como las
personas construyen el mundo a su alrededor, lo que hacen o lo que les
sucede en términos que sean significativos y que ofrezcan una
comprension llena de riqueza, permitiendo al investigador desarrollar
modelos, tipologias y teorias como forma de descripcidn y explicacion de

cuestiones sociales.?¥

Se llevara a cabo segun el paradigma fenomenolégico, mediante el cual
se pretende comprender la conducta humana desde el propio marco de

referencia de quien actua.(®®

Se realizaran entrevistas en profundidad individuales de un modo flexible,
manteniendo una conversacion abierta que permita la profundizacién en
aquellos temas que se consideren importantes y la elaboracidon de nuevas
preguntas emergentes de las respuestas obtenidas. Para ello se ha
elaborado una guia propia que permita la recogida de la informacion
proporcionada por las mujeres supervivientes al cancer de mama para
conocer como fue su afrontamiento a la enfermedad tras el diagnéstico y
qué es destacable de la atencidén recibida por el colectivo enfermero. Es
importante que el entrevistador conduzca la entrevista sin dirigirla,
manteniendo siempre wuna actitud receptiva sin juzgar a las

participantes.(?%)

8.2 Ambito de estudio

La investigacion se llevara a cabo con mujeres socias de la AECC de
Ferrol y A Corufa que cumplan los criterios de inclusién para el presente
estudio y quieran formar parte de él.
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La AECC es una organizacion no lucrativa formada en 1953 con la mision
de luchar contra el cancer y el proposito de conseguir una mejoria en la

vida de las personas y disminuir el impacto producido.

En la actualidad, la junta provincial de A Corufa cuenta con 7.039

socios.(@7)

8.3 Poblacion de estudio

La poblacion elegida para la participacion en el estudio son aquellas
mujeres diagnosticadas entre los 18 y 40 afios, ambos incluidos, y que

hayan sobrevivido al cancer de mama.

La inclusion en el estudio de investigacion es totalmente voluntaria y para
la participacion se solicitara la tramitacion del formulario del

consentimiento informado.

Por lo tanto, consideramos criterios de inclusion:

-Ser mujer y que la enfermedad se diagnosticara entre los 18 y 40 afos,

ambos incluidos.
-No padecer actualmente la enfermedad.

-Firmar el consentimiento informado de este estudio de investigacion.

Por otra parte, seran considerados criterios de exclusion:

-No presentar las condiciones Optimas para la realizacién de la entrevista

personal debido al estado fisico 0 mental.

-No cumplir los criterios de inclusibn mencionados anteriormente.

8.4 Aproximacion a la poblacion susceptible de estudio

Para realizar una estimaciéon de la muestra, se toma como referencia los
51 casos nuevos de cancer de mama que se diagnostican en Espafia

cada afio por cada 100.000 habitantes. ()

~ Estrategias de afrontamiento al cancer de mama en mujeres jovenes ~



26

Segun las ultimas memorias anuales de las gerencias de gestidon
integrada del area sanitaria de Ferrol y Corufia publicadas por el sergas,
el area sanitaria de Ferrol cubre la salud de 189.289 personas y la de

Corufia a 553.490 personas.

Si le aplicamos a estos datos la incidencia del cancer de mama
obtenemos 282 casos en A Corufia y 97 casos en Ferrol en un ano. A
esos datos debemos aplicarle el 7% que le corresponden a las mujeres
menores de 40 aios por lo que el resultado seria aproximadamente de 20
casos en el area sanitaria de A Corufia y de 7 casos en la de Ferrol por

afno.

Al aplicar el indice de supervivencia del 82,5% a los 5 afos del

diagndstico, obtenemos 6 casos en Ferrol y 17 en A Corufia.

Por tanto, consideramos que una muestra inicial de 16 mujeres seria

adecuada para la realizacion del estudio.

Se realiza un muestreo tedrico intencionado. Es tedrico porque la
seleccion de la muestra se produce en respuesta al analisis de datos.
También decimos que es intencional porque las participantes se han
seleccionado de manera intencionada por factores que el investigador

conoce previamente.

8.5 Mediciones e intervenciones

Hay numerosas escalas que se utilizan para la medicién del afrontamiento
al cancer de mama como son la “COPE”, la “brief-COPE”, la “Ways of
Coping questionnaire”, la “Mental Adjustement of Cancer questionnaire”
(MAC) y la Mini-Mac. Estas escalas y otras similares se diferencian

principalmente en las subescalas utilizadas. (1%

Se ha creado una guia propia para realizar las entrevistas en profundidad
basandonos en estos cuestionarios validados para la elaboracion.

Mediante ésta pretendemos conocer como afrontan las mujeres jévenes
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el cancer de mama y qué cuidados enfermeros estan cubiertos o no en la

atencion sanitaria a este grupo de pacientes.

La guia esta dividida en 8 partes: comportamiento respecto a la
enfermedad, expresion emocional abierta, busqueda de apoyo,
autofocalizacion negativa, evitacion del problema, focalizacién en la
solucion del problema, religion, reevaluacion positiva y relacion con los
profesionales. La primera y ultima parte son mas generales: la primera
destinada a conocer como reacciond la participante al conocer el
diagnostico y como influyé en su vida y con la ultima se pretende conocer
qué aspectos de la atencion enfermera fueron adecuados y en cuales
existe un déficit. El resto de partes estan formadas cada una por

preguntas relacionadas con distintos tipos de afrontamiento.

8.6 Procedimiento de recogida de datos

Se realizaran entrevistas en profundidad siguiendo la guia creada
propiamente para este estudio a cada una de las participantes de forma
presencial e individual. Las preguntas estan elaboradas de forma que
sean comprensibles y faciles de entender para evitar que existan dudas
relacionadas con el significado de palabras. Se adjunta guia en el ANEXO
l.

El entrevistador debe conducir la entrevista, realizando las preguntas
fijadas en la guia, pero siendo a la vez flexible y permitiendo a las
participantes explicarse y profundizar en aquello importante. También
podra realizar preguntas espontaneas que vayan surgiendo en el dialogo

para conseguir una informaciéon mas detallada y precisa.

En el ultimo apartado de la guia, la parte dedicada a la relacion con los
profesionales, se deja claro que las preguntas realizadas son sobre el
colectivo enfermero. Es importante recalcar esto a la hora de realizar la
entrevista, ya que la poblacién en general habitualmente no conoce bien
la jerarquia sanitaria, por lo que pueden responder a la pregunta

pensando en otros profesionales sanitarios como pueden ser los médicos
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o los auxiliares de enfermeria y el objetivo de ese apartado es estudiar

Unicamente los cuidados enfermeros recibidos.

8.7 Estrategias de entrada al campo

Se realizara una llamada telefénica a aquellas mujeres que cumplan los
criterios de inclusion y se les explicara el objetivo del estudio, qué deben
realizar y cuando. Si aceptan participar, se les citara para tener un primer
contacto en la AECC, para explicarles bien todo el proceso, firmar el

consentimiento informado y aclarar todas las dudas que puedan existir.

Las entrevistas se realizaran también en la AECC. La duracion de cada
una depende un poco de la extension de lo relatado por cada mujer, sin
embargo, 45 minutos parece tiempo suficiente para que respondan a
todas las preguntas y obtener la informacion deseada. Se grabaran en
audio y, una vez realizadas todas, se transcribiran textualmente a

ordenador. Posteriormente se borraran las grabaciones.

Se les dara la opcion de elegir si desean saber los resultados del estudio
una vez finalizado. Si es asi, se llamara por teléfono a aquellas que han

aceptado conocer la informacién para concertar una cita.

8.8 Analisis del discurso

El analisis cualitativo de los datos es definido por Morse y Field (1995)
como “el proceso de agrupar los datos, hacer evidente lo invisible,
vincular y atribuir consecuencias a antecedentes. Es un proceso de
conjetura y verificacion, de correccion y modificacion, de sugerencia y

defensa”.

No es una secuencia lineal, sino que conlleva un proceso intenso por
parte de investigador durante el cual éste intenta comprender los datos,
conjeturando, verificando, corrigiendo y modificando, todo esto de una
manera sistematica y rigurosa hasta conseguir obtener el significado de

los datos y hacerlo comprensible.

~ Estrategias de afrontamiento al cancer de mama en mujeres jovenes ~



29

Una vez preparado el material comenzara el analisis cualitativo que,

segun Morse y Field (1995), incluye cuatro procesos intelectuales:

-Comprensién: Se busca el sentido a los datos recogidos y se intenta
descubrir qué esta ocurriendo. Para ello, el investigador lee una y otra vez
los datos. Cuando se alcance la saturacién y los datos nuevos no aporten
informacion adicional a la que se posee se dira que la comprensiéon es

completa.

-Sintesis: Se unen las diferentes piezas de los datos. Cuando finalice esta
fase, el investigador comenzara a realizar algunas afirmaciones sobre el

fendmeno y las participantes.

-Formulacion de teorias o explicaciones del fendmeno de estudio: En esta

fase, el investigador desarrolla varias explicaciones del fendmeno
investigado y las contrasta con los datos. Este proceso continua hasta

gue se recaba la mejor explicacion y la que mas se ajusta a los datos.

-Recontextualizacion: Supone el desarrollo de la teoria con mas

detenimiento. Esto permitira explorar su aplicabilidad a otros grupos o

contextos.

Todo ese proceso se realizara mediante la codificacidon de los datos, que
consiste en un trabajo intelectual de fragmentacion de los datos en partes
integrantes a las que se les asigna un nombre. Se formularan cédigos
mediante la captacion de la idea general de las respuestas a las
preguntas en las entrevistas. Los cddigos obtenidos se uniran para formar

categorias y, juntando estas, obtenemos temas.

Ademas, los datos deben estar correctamente identificados con siglas o

abreviaturas que respeten la confidencialidad y el anonimato.

Se utilizara la aplicacién informatica Express Scribe, disefiada para
analizar datos cualitativos, que facilita enormemente la codificacion vy
analisis. Nos permite almacenar, organizar y obtener informes resumidos

de los datos mas significativos que emergen del analisis.
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Hemos elegido el analisis de contenido para el presente estudio. Es un
conjunto de procedimientos de analisis de documentos que ponen énfasis
en el sentido del texto. Es un enfoque adecuado para dar respuesta a
preguntas sobre cuales son los aspectos clave para un grupo de personas

o identificar las respuestas tipicas. (%)

8.9 Rigor y credibilidad

En cualquier investigacion, la calidad es un aspecto fundamental que
siempre debe ser garantizada por parte del investigador y que los
profesionales deben evaluar antes de utilizar los resultados de una

investigacion.
Este estudio sigue los criterios de:

-Credibilidad, la cual se define por la veracidad de los resultados. Se
tendra a disposicion los datos textuales y el analisis realizado, asi como

una descripcion pormenorizada del estudio y la muestra seleccionada.

-Transferibilidad, se refiere al grado en el que los resultados pueden ser

aplicados a otros contextos. Se realizara una descripcidén detallada del

estudio, la muestra y el analisis.

-Consistencia, que se define por la estabilidad y replicabilidad de los
datos. El paradigma cualitativo rechaza que un estudio se pueda replicar
exactamente igual en otros contextos ya que cada contexto es unico e
irrepetible y que la realidad social esta constantemente cambiando, pero
cuenta con una serie de procedimientos que le permiten conseguir la
menor inestabilidad que se pueda. Se aportara toda la informacion
necesaria para que el estudio pueda ser replicado por otro investigador vy,
de realizarlo en el mismo contexto, que los resultados obtenidos sean

similares.

-Corfirmabilidad, que se relaciona con la neutralidad del investigador,

aunque la total neutralidad es imposible. Se detallara cémo fue realizada

la recogida de datos y el analisis de éstos. (26
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9. Planificacion operativa del estudio

A continuacion se muestra un resumen del plan de trabajo y las diferentes

actividades distribuidas en el tiempo a realizar por los investigadores

participantes en el estudio.

9.1Plan de trabajo

Plan de trabajo: Estrategias de afrontamiento al cancer de mama en

mujeres jovenes. Una aportacion para los cuidados enfermeros.

Fase 1

Inicio del estudio
-Busqueda bibliografica.

-Analisis, sintesis e interpretacién de la bibliografia.

Fase 2

Preparacion de entrada al campo

-Solicitud del permiso al Comité Etico de Investigacién Clinica

de Galicia.

-Presentacién del proyecto al consejo ejecutivo de la junta

provincial de A Coruina de la AECC y solicitud de permisos.
-Seleccion de participantes.

-Organizacion de la recolecta de datos.

Fase 3

Investigacién en el campo
-Realizacion de las entrevistas y recogida de datos.

-Transcripcion de las entrevistas grabadas en formato audio.

Fase 4

Analisis de los datos obtenidos
-Analisis de las entrevistas: segmentacion y categorizacion.

-Interpretacion de los resultados.
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Fase 5 | Cierre de la investigacion
-Elaboracioén del informe final del estudio.

-Publicacién y difusién de resultados.

Tabla VII: Plan de trabajo del estudio “Estrategias de afrontamiento al
cancer de mama en mujeres jovenes. Una aportacion para los cuidados

enfermeros.”

Una vez se haga la busqueda, se analice, se sintetice y se interprete la

bibliografia se procedera a realizar la investigacion.

Se solicitara la autorizacién al Comité Etico de Investigacion Clinica de

Galicia.

Se pedira permiso y se presentara el proyecto al consejo ejecutivo de la
junta provincial de A Corufia de la Asociacion Espafnola Contra el Cancer
y, tras el acuerdo con la asociacién, se seleccionaran a las participantes

socias que cumplan los criterios de inclusién y se las llamara por teléfono.

Se citara a aquellas interesadas para explicarles detalladamente en qué
consiste el estudio y firmar el consentimiento informado y se fijara una

fecha para la realizacién de la entrevista.

Una vez recogida la informacién, se transcribiran a ordenador las
entrevistas grabadas en audio y se borraran dichas grabaciones. Una vez

hecho esto, se analizaran y se interpretaran los resultados obtenidos.

Finalmente se elaborara el informe final del estudio y se realizara la

publicacién y difusion.
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9.2Cronograma

En la siguiente herramienta grafica se incluyen las diferentes tareas o
actividades a realizar durante el estudio de investigacion y las fechas

programadas para el comienzo y final de cada una de ellas.

La duracion del estudio abarca desde el mes de febrero del afno 2015

hasta el mes de octubre del afno 2016.

ACTIVIDADES ANO 2015 ANO 2016

FMAMJJASONDEFMAMJIJASO

Busqueda

bibliografica

Analisis de la

bibliografia

Solicitud del
permiso al
CEIC

Solicitud del
permiso y
presentacion
del proyecto
ala AECC

Seleccion de

participantes

Organizacion
de recogida

de datos
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ACTIVIDADES ANO 2015 ANO 2016

(continuacion) |FIM A MJ|J|A/SSONDEFMAMJ J A SO

Recogida de
datos y
realizacion de

entrevistas

Transcripcion

de entrevistas

Analisis de

entrevistas

Interpretacion

de resultados

Elaboracién

del informe

Publicacion y

difusion

Tabla VIII: Cronograma del estudio “Estrategias de afrontamiento al
cancer de mama en mujeres jévenes. Una aportacion para los cuidados

enfermeros.”

Fase 1 \9/] Fase 2 . Fase 3 . Fase 4 ‘ Fase 5 \.-)

~ Estrategias de afrontamiento al cancer de mama en mujeres jovenes ~



35

10. Consideraciones éticas y legales

El estudio se basa en los principios éticos recogidos en la declaracién de
Helsinki y en el Convenio de Oviedo, siguiendo las normas de la buena
practica clinica para las investigaciones médicas en seres humanos.
(ANEXO VI)

También se solicitara el permiso al Comité Etico de Investigacién Clinica
de Galicia. (ANEXO V)

Se programara una reunion con el consejo ejecutivo de la junta provincial
de A Coruna de la AECC al cual se le presentara el proyecto del estudio y
se le pedira permiso para acceder a los datos de aquellas mujeres que
cumplan los requisitos exigidos y poder contactar con ellas. Se adjunta
solicitud de permiso. (ANEXO 1V)

A todas las mujeres que hayan decidido participar de forma voluntaria en
este estudio se les facilitara informacion acerca de los riesgos y beneficios
de la participacion, objetivos de la investigacion, la confidencialidad de la
informacion recopilada durante el proceso segun la “Ley organica 15/1999
de 13 de diciembre “ de proteccion de datos y el derecho a la privacidad
regulada por la “Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica reguladora de
la autonomia del paciente y de derechos y obligaciones en materia de
informacion y documentacion clinica”. También se les informara del
derecho de negarse a responder cualquiera de las preguntas que se les

realice asi como a abandonar el estudio cuando deseen.

A cada una se le entregara una hoja informativa sobre su participacion,
siguiendo el modelo del Comité Etico de Investigacién Clinica de Galicia
(ANEXO Il) y deberan firmar la hoja de consentimiento informado de la

cual recibiran una copia para ellas. (ANEXO III)
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11. Plan de difusién de resultados

El objetivo consiste en dar a conocer a la sociedad el trabajo realizado
durante la investigacion y qué resultados se han obtenido. Esto permite la
actualizacion de la informacion ya existente, asi como la educacion de la

poblacion.

Se pretende difundir los resultados del estudio de manera que sean utiles
en los sectores profesionales, empresas y usuarios. Para ello, la
divulgacion se centra en revistas cientificas nacionales e internacionales,

congresos e instituciones.

Instituciones

La propagacion de los resultados en instituciones se centrara en la AECC,
ya que consideramos que es muy apropiado que la asociacidén

colaboradora en el estudio conozca y dé a conocer los resultados.

Congresos cientificos

Los resultados del estudio seran difundidos en los siguientes congresos

naciones e internacionales:

-Congreso Breast Cancer Symposium organizado por la ASCO en EEUU

en septiembre del 2016.

-XVI Congreso de la SEOM en Esparia en octubre del 2016.

Revistas cientificas

Para seleccionar aquellas revistas cientificas en las que publicaremos los
resultados del estudio tendremos en cuenta el factor de impacto, ya que

nos permite medir la importancia de las revistas y compararlas entre si.
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Estos factores de impacto son calculados por la base de datos ISI Web of
Knowledge, los cuales son publicados en un informe de citas llamado

Journal Citation Reports.

Al acceder a la web seleccionamos el Journal Citation Reports. Elegimos
el ultimo afo al que tenemos acceso que es el 2013 y en “subject
category” elegimos “oncology” en la primera busqueda y “nursing” en la

segunda. Las revistas cientificas elegidas son las siguientes:

-Cancer Nursing, con factor de impacto de 1,931 en 2013, Q1 en

categoria “nursing”.

-Oncology Nursing Forum, con 2,830 de factor de impacto en 2013, Q1 en

categoria “nursing”.

-Breast Cancer Research, cuyo factor de impacto en 2013 es de 5,881 y

Q1 en categoria “oncology”.

Para elegir las revistas espafolas mas apropiadas para la publicacién,
nos hemos guiado por el indice de citacion elaborado por la Fundacion
Index (RIC), que nos permite conocer qué revistas de nuestro pais tienen
un mayor impacto, ya que el indice utilizado previamente recoge pocas

espafolas. A continuacion, se muestran las escogidas:
-Index Enfermeria, con RIC de 1,57.
-Enfermeria Clinica, que tiene RIC de 0,71.

-Metas de enfermeria, que el RIC es de 0,45.
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12. Financiamiento de la investigacion

Los recursos que necesitaremos para llevar a cabo el proyecto son los
siguientes: ordenador, ratéon Optico, memoria USB, teléfono movil,
grabadora de audio, impresora, material fungible y una dotacion
bibliografica. Ademas, también tendremos que cubrir los gastos

generados por los traslados.

No se necesitan recursos humanos, ya que la investigacion sera realizada

por la investigadora principal.

El alcance a la informacion debe estar disponible en todo momento, por lo
que sera necesaria una conexion a internet sin restricciones. También

servira para comunicarnos via e-mail los colaboradores del estudio.

La siguiente tabla muestra el presupuesto econdémico previsto para la

realizacion de la investigacion:

MATERIAL INVENTARIABLE

Articulo Cantidad Precio por Precio
unidad
Ordenador 1 600 € 600€
portatil
Conexion a 20€/mes 420€
internet
Ratén optico 1 13€ 13€
Memoria USB 1 10€ 10€
16GB
Impresora 1 90€ 90€
multifuncion
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Grabadora 1 70€ 70€
digital
Teléfono movil 1 75€ 75€
+ tarjeta
Gastos de 10€ / mes 210€
telefonia
TOTAL: 1.488€

Tabla IX: Coste del material inventariable para el financiamiento del
estudio “Estrategias de afrontamiento al cancer de mama en mujeres

jévenes. Una aportacién para los cuidados enfermeros”.

MATERIAL FUNGIBLE

Articulo Cantidad Precio por Precio
unidad
Tinta impresora 2 25€ 50€
negro
Tinta impresora 3 12€ 36€
color
Folios DinA4 de 3 7€ 21€
90g paquete de
500 folios
Boligrafos 5 1€ 5€
Carpetas 15 3€ 45€
TOTAL: 157€

Tabla X: Coste del material fungible para el financiamiento del estudio
“Estrategias de afrontamiento al cancer de mama en mujeres jévenes.

Una aportacion para los cuidados enfermeros”.
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VIAJES Y ASISTENCIA A CONGRESOS

Actividad Cantidad Precio por Precio
unidad
Inscripcién en 2 500€ / congreso 1000€
congresos
Viajes a 2 200€ Viaje 800€
congresos nacional
600€ Viaje
internacional
Dietas 4 dias 35€ / dia 140€
Gasolinay 300€
traslados
Alojamiento 4 noches 100 € / noche 400€
TOTAL: 2.640€

Tabla XI: Coste de viajes y asistencia a congresos para el financiamiento
del estudio “Estrategias de afrontamiento al cancer de mama en mujeres

jévenes. Una aportacién para los cuidados enfermeros”.
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ANEXO I: GUIA DE LA ENTREVISTA

Preguntas de la entrevista:

Comportamiento respecto a la enfermedad:

1.

Cuando le dieron la noticia de su enfermedad... ¢ Qué fue lo
primero que pensd? 4,Sintid desde el primer momento que tenia

fuerzas para luchar o por el contrario se desmoraliz6?

. Muchas personas enfermas necesitan dar un sentido a la

enfermedad, que puede ir desde considerarla como un reto, una
amenaza, una pérdida, un castigo o un beneficio, alivio a
responsabilidades, etc.... s Usted buscé sentido a su enfermedad?

¢ Le costd aceptar lo que le estaba ocurriendo?

¢En qué sentido influyé la enfermedad en esta etapa de su vida?

¢ Qué cambio?

Expresién emocional abierta:

4.

¢, Cambio su caracter o comportamiento con los demas? ;En qué

sentido?

. ¢,Como se ha visto afectada su relacion de pareja/familiar debido a

la enfermedad?

Busqueda de apoyo:

6.

¢ Hablo del tema con familiares o amigos para desahogarse y

buscar apoyo? Si es asi... ¢ En qué le ayudo6?

¢ Buscé informacion sobre la enfermedad en sus allegados? Y por

otros medios? ¢ Esto le hizo sentirse mejor?
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Autofocalizaciéon negativa:
8. ¢Como se sentia? ; Tuvo sentimientos de negatividad, resignacion
o indefension?
9. 4 Sintid culpabilidad por lo que le ocurria? ¢ Alguna vez penso en

quitarse la vida?

Evitacion del problema:

10. En ocasiones, cuando la enfermedad llega, tiende a invadir todos
los aspectos de nuestra vida. En su caso... ¢ Evitaba pensar en la
enfermedad y se centraba en otras cosas? ¢ En cuales? ; Empezd
a realizar mas actividades que antes del diagndstico para

distraerse?

11. En relacién a su dia a dia... jPasaba mas tiempo en casa?

¢, Dormia durante mas tiempo?

12. ;Le molestaba que le preguntaran acerca del cancer? Sila
respuesta es negativa... Por qué? ; Intentaba esconder su

enfermedad y que la gente no se enterase?

13. Algunas personas, ante situaciones de enfermedad, realizan
conductas que antes evitaban. En su caso... ;Empezd a comery
beber lo que le gustaba? ; Tomé alcohol o drogas? ; Estas

conductas le hacian sentirse mejor?

Focalizacion en la solucion del problema:

14. ; Se esforzaba en buscar soluciones y en conocer como

evolucionaria su enfermedad?

15. ¢Pensd en un plan de accidén y los pasos que debia seguir?
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Religion:
16. ¢ Cambid su religiosidad a raiz del diagnéstico? ¢ En qué?

17. ¢ Confiaba en que Dios remediase su problema? ;Rez6 para pedir

ayuda espiritual?

18. ¢ Comenzé a asistir a misa habitualmente?

Reevaluacion positiva:

19. ¢ Busco aspectos positivos de la situacion? 4 Cuales?

Relacionado con los profesionales:

20. ¢ Se sintié correctamente informada por los profesionales

enfermeros? ¢ Qué informacién eché en falta?

21. §Como fue el trato del colectivo enfermero durante su

enfermedad? ¢ Se sinti6 apoyada emocionalmente?

22. 4 Qué puntos positivos y negativos describiria de la atencién

recibida por parte de los enfermeros? ¢ En qué deberia mejorar?
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ANEXO II: HOJA DE INFORMACION PARA LAS PARTICIPANTES DEL
ESTUDIO DE INVESTIGACION

Estrategias de afrontamiento al cancer de mama en mujeres jovenes.

Una aportacién para los cuidados enfermeros.

La investigacion sera realizada por: Tania Rodriguez Martinez

Este documento tiene el objetivo de informarla acerca del estudio de
investigacién en el que se le ha ofrecido participar. La investigacion se
realiza en la Facultad de Enfermeria y Podologia de Ferrol y ha sido

aprobada por el Comité Etico de Investigacion Clinica de Galicia.

La participacion es voluntaria. Si decide participar, debe recibir
informacion por parte de la investigadora, leer antes este documento,
preguntar todas aquellas dudas que tenga y firmar el consentimiento
informado que se le proporcionara.

Si no quiere participar o, en el caso de haber aceptado, cambia de opinion

puede retirar su consentimiento en cualquier momento de la investigacion.

¢Para qué se realiza el estudio?

Con el presente estudio se pretende conocer cdmo son las estrategias de
afrontamiento al cancer de mama en mujeres jovenes (18-40 afios) asi
como aquellas necesidades que han sido cubiertas o0 no mediante los
cuidados enfermeros prestados durante la vivencia de la enfermedad.

En ese rango de edad, el cancer de mama suele ser mas agresivo y se
detecta en fases avanzadas. Las mujeres que lo sufren presentan altos
niveles de trastornos psicologicos los cuales se presentan en una etapa
de la vida en la que las jovenes se enfrentan a preocupaciones y miedos
relacionados con el trabajo, pareja, hijos 0 embarazos, imagen corporal e
infertilidad.
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El beneficio de reunir esa informacion se traducira en poder concienciar al
colectivo enfermero de la importancia de conocer las estrategias de
afrontamiento al cancer de mama en esas edades y suplir las carencias
existentes en los cuidados enfermeros para satisfacer las necesidades

que presentan esas mujeres.

¢En qué consiste la participacion en el estudio?

Su aportacién para el estudio consistira en responder a las preguntas que
le realizara la investigadora durante una entrevista en la AECC. La
participacion esta exenta de riesgos y puede negarse a responder
cualquier pregunta formulada o a abandonar la entrevista y el estudio si
asi lo decide. La entrevista sera grabada en audio y posteriormente se
transcribira la informacion a ordenador. Una vez hecho esto, la grabacion

se borrara.

¢ Por qué me ofrecen participar?

Le han ofrecido participar porque cumple los requisitos descritos en el
protocolo de la investigacién. Estos son marcados por el investigador para
seleccionar a aquellas personas que son adecuadas para responder al

interrogante que se pretende estudiar.

¢ Me proporciona beneficios la participacion?

No le proporciona beneficios, sin embargo, su participacion ayudara a
conocer como fueron sus estrategias de afrontamiento al cancer de mama
asi como sus experiencias con el colectivo enfermero, lo que
proporcionara un mayor conocimiento acerca del tema y una mejora de
los cuidados prestados por estos profesionales. Esto podra beneficiar a
personas que estan pasando o pasaran la misma situacion que vivid

usted.

¢ Se me comunicaran los resultados del estudio?

Al finalizar la investigacion, es posible transmitirle los resultados de la
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investigacion realizada si asi lo desea.

¢ Se publicaran los resultados del estudio?
Si, habra una difusién de los resultados pero la informacion sera guardada
de forma andnima y no se daran a conocer aquellos datos que puedan

llevar a la identificacion de las participantes.

¢, Como se protegera la confidencialidad de mis datos?

La informacion que usted nos proporcione sera confidencial segun la Ley
Organica 15/1999 del 13 de diciembre de proteccion de datos de caracter
personal. En todo momento podra acceder a los datos, corregirlos o

eliminarlos.

¢, Como puedo obtener mas informacion?
Para resolver cualquier duda puede contactar con Tania Rodriguez

Martinez mediante el numero de teléfono: | © via e-mail:

Gracias por su colaboracion
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ANEXO II: FOLLA DE INFORMACION PARA AS PARTICIPANTES DO
ESTUDO DE INVESTIGACION

Estratexias de afrontamento ao cancro de mama en mulleres novas.

Unha aportacién para os coidados enfermeiros.

A investigacion sera realizada por: Tania Rodriguez Martinez

Este documento ten o obxetivo de informala acerca do estudo de
investigacién no que se lle ofrece participar. A investigacion realizase na
Facultade de Enfermeria e Podoloxia de Ferrol e foi aprobada polo

Comité Etico de Investigacién Clinica de Galicia.

A participacién é voluntaria. Se decide participar, debe recibir informacion
por parte da investigadora, ler antes este documento, preguntar todas
aquelas dudas que tefa e asinar o consentimento informado que se lle
proporcionara.

Se non quere participar ou, no caso de aceptar, cambia de opinion pode

retirar o seu consentimento en calquer momento da investigacion.

Para qué se realiza o estudo?

Co presente estudo preténdese cofiecer como son as estratexias de
afrontamento ao cancro de mama en mulleres novas (18-40 anos) asi
como aquelas necesidades que foron cubertas ou non mediante os
coidados enfermeiros prestados durante a vivenza da doenza.

Nese rango de idade, o cancro de mama soe ser mais agresivo e
detéctase en fases avanzadas. As mulleres que o sofren presentan altos
niveis de trastornos psicoldxicos os cales se presentan nunha etapa da
vida na que as mulleres novas enfréntanse a preocupacions e medos
relacionados co traballo, parella, fillos ou embarazos, imaxe corporal e
infertilidade.

~ Estrategias de afrontamiento al cancer de mama en mujeres jovenes ~



53

O beneficio de reunir esa informacién traducirase en poder concienciar ao
colectivo enfermeiro da importancia de cofecer as estratexias de
afrontamento ao cancro de mama nesas idades e suplir as carencias
existentes nos coidados enfermeiros para satisfacer as necesidades que

presentan esas mulleres.

En qué consiste a participaciéon no estudo?

A sua aportacidon para o estudo consistira en responder as preguntas que
lle realizara a investigadora durante unha entrevista na AECC. A
participacion esta exenta de riscos e pode negarse a responder calquera
pregunta formulada ou a abandoar a entrevista e o estudo se asi o
decide. A entrevista sera grabada en audio e posteriormente
transcribirase a informacion a ordenador. Unha vez feito isto, a grabacion

sera borrada.

Por qué me ofrecen participar?

Ofrecéronlle participar porque cumple os requisitos descritos no protocolo
da investigacién. Estos son marcados polo investigador para seleccionar
a aquelas personas que son adecuadas para responder ao interrogante

que se pretende estudiar.

Proporcioname beneficios a participacion?

Non lle proporciona beneficios, sen embargo, a sua participacién axudara
a conecer como foron as suas estratexias de afrontamento ao cancro de
mama asi como as suas experiencias co colectivo enfermeiro, o que
proporcionara un maior cofiecemento acerca do tema e una mellora dos
coidados prestados por estos profesionales. Isto podera beneficiar a
personas que estan pasando ou pasaran a mesma situacion que viviu

vostede.

Comunicaranme os resultados do estudo?

Ao finalizar a investigaciéon, é posible transmitirlle os resultados da

~ Estrategias de afrontamiento al cancer de mama en mujeres jovenes ~



54

investigacion realizada se asi o desexa.

Publicaranse os resultados do estudo?
Si, habera unha difusion dos resultados pero a informacion sera gardada
de forma andénima e non se daran a cofecer aqueles datos que poidan

levar a identificacién das participantes.

Coémo se protexera a confidencialidad dos meus datos?

A informacion que vostede nos proporcione sera confidencial segun a Ley
Organica 15/1999 do 13 de decembro de proteccion de datos de caracter
persoal. En todo momento podera acceder aos datos, correxilos ou

eliminalos.

Cémo poido obter mais informacién?
Para resolver calquera duda pode contactar con Tania Rodriguez

Martinez mediante o numero de teléfono: |l ou via e-mail:

Gracias pola sua colaboracion
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ANEXO Ill: HOJA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA LAS
PARTICIPANTES DEL ESTUDIO DE INVESTIGACION

Estrategias de afrontamiento al cancer de mama en mujeres jovenes.

Una aportacién para los cuidados enfermeros.
Mediante la firma de este documento afirmo:

-Haber leido la hoja de informacion para las participantes del estudio de
investigaciéon que me entrego la investigadora. He preguntado todas las
dudas que me han surgido y considero que estoy suficientemente

informada acerca del estudio en el que voy a participar.

-Sé que la participacion en la investigacion es voluntaria. En cualquier
momento puedo negarme a responder alguna pregunta, retirar mi

consentimiento o abandonar el estudio sin dar explicaciones.

-Estoy de acuerdo en que se utilicen mis datos segun se ha descrito en la

hoja de informacion, siempre de forma anénima y confidencial.
-Doy el consentimiento para que se grabe en formato audio mi entrevista.

-Acepto participar en el estudio de investigacion.

D2 Tania Rodriguez Martinez

(Firma de la participante) (Firma de la investigadora)

Marque con una cruz si desea o no recibir informacién de los resultados

del estudio en el que participa:
|:| Si, deseo recibir los resultados del estudio.

[ ] No, no me interesa saber los resultados.
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ANEXO Ill: FOLLA DE CONSENTIMENTO INFORMADO PARA AS
PARTICIPANTES DO ESTUDO DE INVESTIGACION

Estratexias de afrontamento ao cancro de mama en mulleres novas.

Unha aportacién para os coidados enfermeiros.
Mediante a sinatura de este documento afirmo:

-Que lin a folla de informacion para as participantes do estudo de
investigacion que me entregou a investigadora. Preguntei todalas dudas
que me surxiron e considero que estou suficientemente informada acerca

do estudo no que vou participar.

-Sei que a participacion na investigacion € voluntaria. En calquer
momento poido negarme a responder algunha pregunta, retirar 0 meu

consentimento ou abandoar o estudo sen dar explicacions.

-Estou dacordo en que se utilicen os meus datos segun se describiu na

folla de informacion, sempre de forma anénima e confidencial.
-Dou o consentimento para grabar en formato audio a mifa entrevista.

-Acepto participar no estudo de investigacion.

D2 Tania Rodriguez Martinez

(Sinatura da participante) (Sinatura da investigadora)

Marque cunha cruz se desexa ou non recibir informacion dos resultados

do estudo no que participa:
|:| Si, desexo recibir os resultados do estudo.

[ ] Non, non me interesa saber os resultados.
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ANEXO IV: HOJA DE CONSENTIMIENTO PARA LA AECC. PERMISO
PARA LA REALIZACION DEL ESTUDIO DE INVESTIGACION

Estimado/a sefior/a:

Yo, Tania Rodriguez Martinez, estudiante de cuarto curso del grado de
enfermeria en la Facultad de Enfermeria y Podologia de Ferrol, solicito la
colaboracion de la AECC para el estudio de investigacion que pretendo
realizar como trabajo de fin de grado. Este estudio tiene el objetivo de
conocer como es el afrontamiento del cancer de mama en mujeres
jévenes (18-40 afios) y saber qué necesidades estan cubiertas y cuales
no por el colectivo enfermero para asi poder suplir esas carencias en un

futuro.

Se realizaran entrevistas en profundidad individuales a las participantes
acerca de como vivieron su enfermedad. Se grabaran en formato audio y
se transcribiran posteriormente a ordenador, eliminandose las

grabaciones una vez se haya hecho.

No existen riesgos asociados a la participacion en la investigacion. La
participacion es voluntaria y las participantes pueden negarse a responder
alguna pregunta o abandonar el estudio en el momento que estimen
oportuno sin dar explicaciones. Los datos seran guardados de forma

anoénima y confidencial.

Por ello, le agradeceria que colaborase en este estudio permitiéndonos
ponernos en contacto con socias de su asociacion que cumpliesen los
criterios de inclusion, asi como realizar las entrevistas en las sedes de

Ferrol y A Corufia.
Un saludo y gracias por su atencion.
A Corufa, ......... (o del 2015.

(Firma de la AECC) (Firma de la investigadora)
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ANEXO IV: FOLLA DE CONSENTIMENTO PARA A AECC. PERMISO
PARA A REALIZACION DO ESTUDO DE INVESTIGACION

Estimado/a sefior/a:

Eu, Tania Rodriguez Martinez, estudante de cuarto curso do grao de
enfermaria na Facultade de Enfermaria e Podoloxia de Ferrol, solicito a
colaboracion da AECC para o estudo de investigacion que pretendo
realizar como traballo de fin de grao. Este estudio ten o obxetivo de
coflecer como € o afrontamento do cancro de mama en mulleres novas
(18-40 anos) e saber qué necesidades estan cubertas e cales non polo

colectivo enfermeiro para asi poder suplir esas carencias nun futuro.

Realizaranse entrevistas en profundidade individuais as participantes
acerca de como viviron a sua enfermidade. Grabaranse en formato audio
e transcribiranse posteriormente a ordenador, eliminandose as grabacions

unha vez feito isto.

Non existen riscos asociados a participacion na investigacion. A
participacion é voluntaria e as participantes poden negarse a responder
algunha pregunta ou abandoar o estudo no momento que estimen
oportuno sen dar explicacions. Os datos seran gardados de forma

andénima e confidencial.

Por isto, agradecerialle que colaborase neste estudo permitindo pofiernos
en contacto con socias da sua asociacién que cumplisen os criterios de
inclusion, asi como realizar as entrevistas nas sedes de Ferrol e A

Corufia.
Un saudo e gracias pola sua atencion.
A Corunfa, ......... de ..o do 2015.

(Sinatura da AECC) (Sinatura da investigadora)
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ANEXO V: CARTA DE PRESENTACION DA DOCUMENTACION AO
COMITE ETICO DE INVESTIGACION CLINICA DE GALICIA

XUNTA DE GALICIA
IMSELLERIA DE SAMIDADE
D/Dna. Tania Rodriguez Martinez

Con teléfono de contacto: | e correo-e:

Direccion postal: |G
SOLICITA a avaliacion por parte do Comité de:

- Protocolo novo de investigacion

Do estudo:

Titulo: AFRONTAMIENTO AL CANCER DE MAMA EN MUJERES
JOVENES. UNA APORTACION PARA LOS CUIDADOS ENFERMEROS.

Investigador/a principal: Tania Rodriguez Martinez

Tipo de estudo:

- Outros estudos non incluidos nas categorias correspondentes.

Xunto achégase a documentacion necesaria en base aos requisitos que

figuran na web do CEIC de Galicia.
En Ferrol a 9 de Xullo de 2015

Asdo.:

PRESIDENTE DO CEIC DE GALICIA
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ANEXO VI: COMPROMISO DEL INVESTIGADOR PRINCIPAL

Investigador principal: Tania Rodriguez Martinez

Informa de que:

-Conoce el protocolo del estudio “Estrategias de afrontamiento al cancer
de mama en mujeres jovenes. Una aportacion para los cuidados

enfermeros”.

-Se compromete a cumplir el protocolo del estudio aprobado por el Comité

Etico de Investigacién Clinica de Galicia en todos sus puntos.

-El estudio respeta las normas éticas aplicables a este tipo de estudios de

investigacion.

-Respetara las normas éticas y legales aplicables, en particular la
Declaracion de Helsinki y el Convenio de Oviedo y seguira las normas de

la buena practica en investigacion en seres humanos.

-Existen suficientes recursos materiales y humanos para realizar la

investigacion.

-Notificara al CEIC, el cual aprobé el estudio, informacién sobre el estado

del mismo con una periocidad minima anual hasta su finalizacion.

Ferrol, de del 2015

Firmado:
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