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RESUMEN

Objetivo: Sistematizar las evidencias sobre la efectividad de los ejercicios de
fuerza y resistencia para prevenir el linfedema en pacientes con cancer de

mama.

Material y métodos: Revision sistematica, descriptiva, observacional,
retrospectiva. Se seleccionaron 10 articulos cientificos internacionales en
inglés, mediante la base de datos Pubmed, Lilacs, Scielo, Medline, Dialnet.
Se utilizé el gestor de referencias bibliograficas Zotero. Se evaluo la calidad

de la evidencia y la fuerza de recomendacién mediante el sistema GRADE.

Resultados: El 100% de las evidencias son de alta calidad; con respecto al
disefio de investigacion, el 90% son revisiones sistematicas y el 10% es
metaanalisis. El 90% sefialan que los ejercicios de fuerza y resistencia son

efectivos para prevenir el linfedema en pacientes con cancer de mama.

Conclusion: Los ejercicios de fuerza y resistencia son efectivos para prevenir

el linfedema en pacientes con cancer de mama.

Palabras clave: Ejercicios, linfedema, cancer de mama.



ABSTRACT

Objective: Systematize the evidence on the effectiveness of strength and
resistance exercises to prevent lymphedema in patients with breast cancer.
Material and methods: Systematic, descriptive, observational, retrospective
review. Ten international scientific articles were selected in English, through
the Pubmed, Lilacs, Scielo, Medline, Dialnet database. The Zotero
bibliographic reference manager was used. The quality of the evidence and
the recommendation strength were evaluated through the GRADE system.
Results: 100% of the evidences are of high quality; regarding the research
design, 90% are systematic reviews and 10% are Meta-analyzes. Ninety
percent report that strength or resistance exercises are effective in preventing
lymphedema in patients with breast cancer.

Conclusion: Strength or resistance exercises are effective in preventing

lymphedema in patients with breast cancer.

Keywords: Exercises, lymphedema, breast cancer.
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CAPITULO I: INTRODUCCION

1.1 Planteamiento del problema

Segun la Organizacién Mundial de la Salud refiere que el cancer de mama
es la neoplasia mas comun entre las mujeres en todo el mundo, pues
representa el 16 % de todos los canceres femeninos, estima que 1.7
millones de casos son detectados en el mundo al afio, representando el
25% de todos los casos nuevos de céncer, el 51.9% de los casos se
registran en paises en desarrollo, produciéndose 522 mil muertes al afio,
lo que representa el 1.6% de todas las muertes de mujeres, asimismo
refiere que para el 2025 se prevé 2.5 millones de nuevos casos anuales
por cancer de mama (1).

La Agencia Internacional de Investigacion sobre el cdncer de Estados
Unidos, calcul6 en el 2012 un total de 1.67 millones de casos nuevos en
todo el mundo. Esta cifra corresponde al 25% de todos los casos de
cancer, con una mortalidad del 15.4%, y para América la incidencia es de
28.6%, con un mortalidad de 14.9% (2).

El cAncer de mama es la neoplasia mas comun en mujeres de América

Latina y el Caribe, tanto en incidencia como en mortalidad. En América



mas de 408.200 mujeres tuvieron el diagnostico de cancer de mama y
92.000 fallecieron como consecuencia de esta enfermedad. Para el 2030
el nimero de mujeres con diagnéstico de cancer de mama se

incrementara en un 46% (3).

La Liga peruana de lucha contra el cancer refiere que es la primera causa
de mortalidad en Lima y la segunda causa de mortalidad por cancer;
cuatro mujeres al dia mueren a causa de este tipo de cancer (4).

De acuerdo al registro de cancer de Lima Metropolitana, refiere que en el
periodo 2010-2012, fueron diagnosticados 6.030 casos nuevos en
mujeres, con una incidencia de 40.9 casos por 100.000 mujeres.
Asimismo, el cancer de mama represento el 18.3% de los cancer malignos
en mujeres. Se registrd0 1.619 defunciones por cancer de mama en
mujeres y fue la primera causa de mortalidad por neoplasia entre las
mujeres de Lima Metropolitana, correspondiéndole una tasa de mortalidad
de 10.7 por 100.000 mujeres (5).

Una de cada cuatro mujeres con neoplasia de mama presentara un
linfedema en el brazo afectado (6). El linfedema es un posible efecto
adverso de la cirugia y radioterapia en las neoplasias de mama
manifestandose en algunos pacientes después de meses o afios
posteriores al tratamiento. La linfa es un fluido trasparente que recorre el
organismo para descartar desechos, microorganismos y otras sustancias
de los tejidos. Un edema es el acopio de liquido en exceso, el linfedema
es el resultado de la acumulacion de linfa en unza zona del cuerpo. En los
pacientes que tuvieron un tratamiento por cancer de mama por lo general
aparece en el brazo y la mano, pero a veces puede aparecer en la mama,

axila, térax, torso o espalda (7).
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Los ejercicios de fuerza o resistencia, hacen que la funcion de los
musculos sea mas arduo mediante el aditamento de carga o resistencia
al movimiento. Los ejercicios de resistencia contribuyen a optimizar el
equilibrio del musculo o fortalecerlo. De igual forma fortalecen el hueso y

mejoran el equilibrio, la postura y la calidad de vida de los pacientes (8).

En varios estudios, se descubrié que un plan de ejercicios con incremento
progresivo de la intensidad, bajo la supervision de un terapeuta certificado
para el linfedema (es decir, se inicia con ejercicios moderados y se
intensifica en el proceso) incremente la probabilidad de linfedema.
Algunos especialistas inclusive creen que el entrenamiento puede
desempeiiar una funcion en la rehabilitacion del brazo, para que pueda

sobrellevar mejor los esfuerzos diarios que pueden llevar aun linfedema

(9).

Schmitz (10), docente de la division de epidemiologia clinica de la
Universidad de Pensilvania, refiere: No existe razones por el que una
paciente con deterioro en el sistema linfatico tenga que pasar parte de su
existencia impidiendo hacer mucho esfuerzo con el brazo.
Contradictoriamente, puede realizar una rehabilitacion cardiaca v,
paulatinamente, incrementar la cantidad de esfuerzo que el miembro
superior puede tolerar mediante el ejercicio con pesas y otras formas de

entrenamiento.

Es fundamental que las personas con probabilidad de linfedema estén en
buena forma fisica y mantengan un peso saludable. Una forma segura d
ejercicio es una parte esencial de un programa de acondicionamiento
fisico. Entre los tipos de ejercicio de fuerza o resistencia tenemos:
alzamiento de pesas (barras, discos, mancuernas, maquinas de

resistencia), ejercicios con bandas elasticas de resistencia, ejercicios con
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pesas rusas y con el peso corporal; estos ejercicios deben realizarse 2 a

3 veces al dias, y repetirlos 10 veces por cada uno de ellos (8).

La ausencia de movimiento por el dolor que ocasiona el linfedema,
coadyuva a atrofiar los musculos y articulaciones, anquilosando el sistema
musculoesquelético. Por este motivo, es usual que se tienda a mantener
inactivo la extremidad superior, favoreciendo la atrofia muscular, la fijacion
articular y la potencial aparicion de un linfedema. Por este razon,
considerando el linfedema como una complicacion que afecta a la calidad
de vida y la capacidad funcional de las personas afectadas, creemos
importante incidir en su prevencion, es beneficioso tener una serie de
cuidados y precauciones asi también la ejecucién de ejercicios, que
puedan favorecer en la recuperacion posterior a la cirugia/radioterapia
(11).

El profesional de enfermeria debe de impulsar la ensefianza a las mujeres
con cancer de seno previo a la intervencion quirargica o radioterapia y
proseguir esta actividad durante las visitas de seguimiento. Se debe
educar a los pacientes a reconocer los sintomas tempranos de edema ya
que los resultados del tratamiento pueden mejorar de manera significativa
si la complicacion se detecta de forma temprana. Se debe resaltar la
trascendencia de un programa de ejercicios que ayude a aumentar la
circulacion linfatica colateral, basandose en ejercicios limitados, centrados
en la mano y antebrazo, que comiencen desde la primera fecha del

postquirdrgico.(12)

En pacientes post operadas de mastectomia total mas diseccion radical
de axila existe el temor de movilizar el brazo o de hacer algun tipo de
movimiento brusco; por tal motivo se cree conveniente la necesidad de
buscar evidencias sobre la efectividad del ejercicio de fuerza y resistencia

en este tipo de poblacion, para establecer protocolos y guias de atencion
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de enfermeria en pacientes oncoldgicos para la prevencion de linfedema
proporcionandole una atencion integral, mostrandoles interés y apoyo,
permitiendo prevenir la discapacidad de la paciente con el propdsito de
proporcionar, conservar o restituir el mayor grado de capacidad funcional
y autonomia, facilitando su integracion social. También puede favorecer a
prevenir o aminorar al minimo las consecuencias funcionales, fisicas,
psiquicas, sociales y econdmicas que puede producir el padecimiento del

paciente.

El cuidado de la mujer post operada de mastectomia durante sus estancia
y el alta hospitalaria requiere ser utilizada por la enfermera como hilo
integrador entre la investigacion, la teoria y la practica; no solo para la
mujer, también para su familia, pues comunmente surgen inquietudes e
incertidumbre respecto a la recuperacion y los cuidados que tendran que
afrontar en su casa; la informacion proporcionada por la enfermera se
debe enfocar para la prevencion de complicaciones entre ellas el

linfedema, y la promocion de la rehabilitacion temprana.

1.2 Formulacion del problema

El presente trabajo de investigacion de revision sistematica se desarrollo

segun la metodologia PICO y fue la siguiente:

PACIENTE/ INTERVENCION INTERVENCION RESULTADO
PROBLEMA DE
COMPARACION

Pacientes Ejercicios de - Efectividad
con cancerde fuerza y para prevenir
mama. resistencia. el linfedema.
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Pregunta PICO:

¢, Cual es la efectividad de los ejercicios de fuerza y resistencia para

prevenir el linfedema en pacientes con cancer de mama?

1.3 Objetivo

Sistematizar las evidencias sobre la efectividad de los ejercicios de fuerza
y resistencia para prevenir el linfedema en pacientes con cancer de

mama.

17



CAPITULO II: MATERIALES Y METODOS

2.1 Tipo y disefio

Las revisiones sistematicas es un disefio de investigacion descriptivo,
observacional, retrospectivo, que recopila las conclusiones de diversas
investigaciones primarias. Es pieza fundamental de la enfermeria
basada en evidencias por su estricta metodologia, determinando los
estudios relevantes para argumentar preguntas especificas de la

experiencia clinica (13).

2.2 Poblacion y muestra

2.3

La poblacion esta formada por la revisién sistematica de 10 articulos
cientificos publicados e indizados en las bases de datos cientificos y que
responden a articulos publicados en la lengua inglesa, con un pasado no

superior de diez afios.

Procedimiento de recoleccidon de datos

La recopilacion de datos se realizO mediante la revision sistematica de

articulos de investigaciones internacionales, que tuvieron como
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2.4

contenido primordial la efectividad de los ejercicios de fuerza y
resistencia para prevenir el linfedema en pacientes con cancer de mama;
de todos los articulos que se hallaron, se incorporaron los mas
relevantes segun nivel de evidencia y se descartaron los menos
importantes. Se instauro la busqueda de los articulos cientificos siempre

y cuando se tuvo acceso al texto completo.

Se comprobaron los términos de indagacion en la ndmina del DeCS

(Descriptores de Ciencias de la Salud)

El algoritmo empleado para la indagacion sistemética de evidencias fue

el siguiente:

Ejercicios AND efectividad AND linfedema AND cancer de mama.
Ejercicios OR efectividad OR linfedema OR céancer de mama.

Bases de Datos: Pubmed, Lilacs, Scielo, Medline, Dialnet.

Técnica de analisis

El estudio de la revision sistematica esta formado por la preparacion de
tablas resumen (Tabla N°1, Tabla N°2) con los datos fundamentales de
del conjunto de articulos elegidos, evaluandolos para determinar una
semejanza de los puntos o caracteristicas en las cuales concuerdan y
los puntos en los que existe disconformidad. Conjuntamente con los
pautas técnicas pre constituidas se realizd un analisis intensivo de cada
articulo, a partir de ello, se decidi6 la calidad de la evidencia y la fuerza

de recomendacién para cada articulo segun la escala GRADE.
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2.5 Aspectos éticos

La valoracion de los articulos cientificos revisados, concuerdan con las
normas técnicas de la bioética en la investigacion, verificando que hayan

respetado los principios éticos en su ejecucion.

20



CAPITULO Ill: RESULTADOS

3.1 Tabla 1: Estudios revisados sobre la efectividad de los ejercicios de fuerza y resistencia para prevenir el linfedema en
pacientes con cancer de mama.
DATOS DE LA PUBLICACION

1. Autor Afo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Vﬁ'ﬁg;gy
Resistance exercise and Revista de investigacion de fuerza y acondicionamiento.
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26840439. Volumen:  30.
Nelson NL 2016 lymphedema related to breast lorid , )
cancer: a systematic review (14) M Numero: 9
: : Estados Unidos.
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Dlseno d.Ef FoslEE e 3 Instrumentos As,p'ectos Resultados Conclusion
Investigacion Muestra éticos
Revision Poblacion: Articulos No Hay fuerte evidencia que la intensidad moderada Hay evidencia fuerte que indica que los
sistematica 654 articulos  cientificos. referido. a alta de los ejercicios de resistencia provoca ejercicios de resistencia producen
cientificos. significativamente mayores ganancias en la aumentos significativos en la fuerza
fuerza sin riesgo de que aumente el linfedema. muscular sin  provocar linfedema
Muestra: _ _ ) _ o asociados al cancer de mama.
06 articulos La intensidad mas baja de los ejercicios de
cientificos. resistencia de la parte superior del cuerpo, en

combinacién con los de intensidad moderada, no
produce significativo aumento en el riesgo de
linfedema relacionado a cancer de mama.
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DATOS DE LA PUBLICACION

2. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la publicacion Vﬁlﬁrrr?eer%y
Singh B, Disipio 2016  Systematic review and meta- Archivos de medicina fisica y rehabilitacion, Volumen: 97.
T, Peake J, Hayes SC analysis of the effects of exercise https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26440777. NUmero: 2.

for people with
lymphedema (15).

cancer-related

Australia.

CONTENIDO DE LA PUBLICACION

ms(las;ingc;gi%n PON?LIJZCS'SQ y Instrumentos ?SSZEEL Resultados Conclusion

Revision sistemética Poblacién: Articulos No Los resultados de los analisis de subgrupos Los ejercicios de resistencia son seguros y

y Meta analisis. 3506 Articulos cientificos. referido. para el modo de ejercicio (aerobico, de beneficiosos en la mejora de la fuerza
cientificos. resistencia, mezclado, otros) y la duracidbn muscular y la calidad de vida en mujeres con

de la intervencion, mejora de la fuerza cancer de mama con o en riesgo de

Muestra: muscular y la calidad de vida en mujeres |infedema.
20 articulos con cancer de mama con o en riesgo de
cientificos. linfedema.
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26440777

DATOS DE LA PUBLICACION

3. Autor Afo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen y Niumero
Keilani M, Hasenoehrl 2015 Resistance exercise and secondary Cuidado de apoyo en cancer: Diario oficial Volumen: 24. Namero 4.
T, Neubauer lymphedema in breast cancer de la Asociacion Multinacional de Cuidado
M, Crevenna R survivors: a systematic review (16). de Apoyo en Cancer,
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/2671
5294.
Austria.
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de C . Aspe
. . Poblacién y C .
Investigacion Instrumentos ctos Resultados Conclusion
Muestra o
ético
Revisién Sisteméatica Poblacion: Articulos No En todos los estudios incluidos, la Los ejercicios de resistencia son
451 articulos  cientificos. referi  intensidad del ejercicio de resistencia seguros, factibles y beneficiosos
cientificos. do. fue descrita como moderada a alta. sobre el rendimiento fisico en
Una terapia de ejercicios de fuerza pacientes con o en riesgo de
Muestra: progresiva no incrementa el riesgo de linfedema asociado a cancer de
09  articulos desarrollar linfedema. mama.
cientificos.
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26715294
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26715294

DATOS DE LA PUBLICACION

4. Autor Afo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen y Niumero
McNeeley ML, Campbell 2010 Exercise interventions for upper Base de datos Cochrane de revisiones Volumen: 16. Namero: 06.
K, Ospina M, Rowe extremity  dysfunction due to sisteméaticas (en linea),
BH, Dabbs K, Klassen treatment of breast cancer (17). https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/2055
TP. Et al. 6760.
Canada.

CONTENIDO DE LA PUBLICACION

Aspectos

Dlsepo d.e-, o slEElEm 57 Instrumentos " Resultados Conclusion

Investigacion Muestra ético

Revision Poblacion: Articulos No referido. No hay evidencia de un efecto negativo En esta revision no se encontrd

Sistematica 24 articulos cientificos. del ejercicio en el volumen de drenaje hinguna evidencia de que el ejercicio

cientificos. de la herida postoperatoria 0 en la de las extremidades superiores, ya

incidencia de formacién de ceroma, sea llevada a cabo después de la

Muestra: dolor o linfedema. cirugia, durante o después de otros

10 articulos tratamientos contra el cancer dio lugar

cientificos. a mas pacientes que desarrollan

linfedema del brazo.



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/20556760
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/20556760

DATOS DE LA PUBLICACION

5. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen Y Numero
Chan DN, LuiLY, So WK 2010 Effectiveness of shoulder mobility Journal of advanced nursing. Volumen: 66.
programs and lymphedema after https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term Numero: 09.
dissection of axillary lymph nodes for =20626480.
breast cancer: systematic review (18). China.
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacion y Aspect .
Investigacion Muestra Instrumentos os &tico Resultados Conclusion
Revision Sistematica Poblacién: Articulos No El inicio temprano del ejercicio no Los ejercicios pueden ser
348 articulos  cientificos. referido. afecté6 la incidencia del linfedema beneficiosos después de la
cientificos. postoperatorio ni el deterioro de la diseccion de ganglios axilares
amplitud de movimiento del hombro. linfaticos en pacientes con cancer de
Muestra: ; i
i mama. Un periodo de seguimiento
0.6 - articulos més largo proporcionaria mas
cientificos.

informacion acerca de la efectividad
del ejercicio en la movilidad del
hombro y el linfedema.

25


https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Chan+DN
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Lui+LY
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:So+WK

DATOS DE PUBLICACION

6. Autor Afo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen y Nimero
Kwan ML, Cohn 2011 Exercises in patients with Journal of cancer survivorship: research and Volumen: 5.
JC, Armer JM, Stewart lymphedema: A  systematic practice. NUmero: 4.
BR, Cormier JN review of contemporary literature  https://www.ncbi.nIm.nih.gov/pubmed/22002586.

(29). E.E.U.U
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacién Instrument Aspectos -
A e Resultados Conclusion
Investigacion y Muestra 0s éticos

Revision Poblacion: Articulos No Los estudios concluyeron que el ejercicio Existe fuerte evidencia sobre Ila
sistematica. 659 articulos cientificos.  referido lentamente progresivo de modalidades seguridad de los ejercicios de

cientificos.

Muestra: 39
articulos
cientificos.

diferentes no se asocia con el desarrollo o
exacerbacion del linfedema relacionado con
el cancer de mama y puede llevarse a cabo
de manera segura con una supervision
adecuada. Aerdbico combinado y ejercicios
de resistencia parecen seguras, pero la
confirmacion  requiere  estudios mas
grandes y mas rigurosos.

resistencia, sin un aumento en el
riesgo de linfedema para pacientes
con cancer de mama.

Los sobrevivientes de cancer de
mama en riesgo de linfedema pueden
ser instruidos en un régimen de
ejercicio y pueden participar con
seguridad en el ejercicio de resistencia
progresiva lentamente.
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https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Kwan+ML
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Cohn+JC
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Cohn+JC
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Armer+JM
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Stewart+BR
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Stewart+BR
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Cormier+JN

DATOS DE LA PUBLICACION

7. Autor Afo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volymen
y Nimero
Stuiver MM, Ten Tusscher 2015 Conservative interventions to prevent Cochrane Database of Systematic Reviews. Volumen:

MR, Agasi-ldenburg clinically  detectable upper Ilimb https://www.ncbi.nim.nih.gov/pubmed/25677413. 13.
CS, Lucas C, Aaronson lymphoedema in patients who are at Alemania. Numero:

NK, Bossuyt PM risk of developing lymphedema after 2.

breast cancer therapy (20).
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de ., Aspectos .
Investigacion Poblacién y Muestra Instrumentos &tico Resultados Conclusion

Revision Poblacion: Articulos No referido El entrenamiento de fuerza La evidencia actual apoya que
Sistematica 23 articulos cientificos. cientificos posterior al tratamiento del el ejercicio de fuerza progresiva
cancer de mama no es seguro para reducir el riesgo
Muestra: incrementa el riesgo de de linfedema en las personas

0,58; IC del 95%, 0.30 a 1.13;
dos estudios, 358
participantes).

Por lo tanto, los sobrevivientes
de cancer de mama pueden
participar en dicho ejercicio sin
gue este aumente su riesgo de
desarrollar linfedema.
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https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Stuiver+MM
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Ten+Tusscher+MR
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Ten+Tusscher+MR
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Lucas+C
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8. Autor

Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion

Volumen y

NUmero
Paramanandan 2014 Weight training is not harmful for Revista Journal of physiotherapy Volumen: 60.
VS, Roberts D women with lymphedemarelatedto  pjario de Physiotherapy. ~ Numero: 3.
breast cancer: a systematic review https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25086730.
(21). Australia.
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Dlse_no d.e, F05 ZEIEm i Instrumentos As'p.ectos Resultados Conclusion
Investigacion Muestra éticos
Revisién Poblacion: Articulos No Los ejercicios de entrenamiento de intensidad Los ejercicios de resistencia
sistematica. 333 articulos  cientificos referido baja a moderada con una progresion mejoran la fuerza de las
cientificos. relativamente lenta mejoré significativamente  extremidades, sin provocar
la fuerza del miembro superior, sin aumentar linfedema en pacientes con
g/lluestra. el el volumen del brazo o la incidencia de cancer de mama.
cientificos articulos linfedema relacionado con el cAncer de mama

28


https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Paramanandam+VS
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Paramanandam+VS
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Roberts+D

9. Autor Ao Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen y Nimero

Schmitz K. 2010 Balance the risk of lymphedema: Revista Cientifica de Ejercicios y Deporte, Volumen: 30.
exercise versus deconditioning for https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2 NUmero: 1.

breast cancer survivors (10). 800982/.

E.E.U.U

CONTENIDO DE LA PUBLICACION

Disefio de Poblacién y Aspectos

. - Instrumentos o Resultados Conclusion
Investigacién Muestra éticos
Revision Paoblacién: Articulos No Los resultados indican que, con raras Los resultados de los estudios
sistematica 10 articulos cientificos. referido excepciones, no hubo aumentos en la completados respaldan la
cientificos. inflamacion del brazo ni empeoraron los seguridad del ejercicio de la
sintomas en ninguno de los cuatro estudios. parte superior del cuerpo entre
Muestra: En conjunto, las evidencias respaldan la los sobrevivientes de cancer de
04 articulos seguridad del entrenamiento con pesas en mama con Yy en riesgo de
cientificos. esta poblacion. linfedema.
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Revista donde se ubica la

10. Autor Afo Nombre de la Investigacion Y Volumen y Namero
Publicacién

De Groef A, Van Kampen 2015  Efficacy of postoperative physiotherapy for Archivo Medicina y Rehabilitacion, Volumen: 96.

M, Dieltiens E, Christiaens upper extremity disabilities after breast https://www.nchi.nim.nih.gov/pubme Ndmero: 6.

MR, Neven P, Geraerts |, et
al.

cancer treatment: a systematic review (22). d/25595999.

Bélgica.

CONTENIDO DE LA PUBLICACION

Disefio de Aspect
Investigacion  Poblacion y Muestra  Instrumentos 0Ss Resultados Conclusion
éticos

Revisién Poblacién: Articulos No Un programa aplicado que consistia en ejercicios La terapia fisica multifactorial y
sistematica. 1442 articulos cientificos. referido.  de fuerza, coordinacion, postura para prevenir el los ejercicios activos fueron
cientificos. linfedema y asesoramiento sobre ejercicios en efectivos para tratar el dolor
casa. postquirdrgico y la alteracion del
Muestra: Tres meses después de la cirugia, el dolor de rango de movilidad alterada,

18 articulos cientificos.

hombro y el rango de movimiento del hombro
fueron significativamente mejor en el grupo
de ejercicio.

secundariamente  prevenir el
linfedema del brazo posterior al
tratamiento para el céancer de
mama.
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3.2 Tabla 2: Resumen de estudios sobre efectividad los ejercicios de fuerza y

resistencia para prevenir el linfedema en pacientes con cancer de mama.

~ FUERZA
DISENO ESTUDIO CALIDAD
TITULO CONCLUSIONES EVIDENCIA RECOMEN PAIS
DADA

Revisién sistematica Hay evidencia fuerte que Alta Fuerte Estados
indica que los ejercicios de Unidos.

“Ejercicio de resistencia resistencia producen

y linfedema relacionado aumentos significativos en la

con el cancer de mama: fuerza muscular sin provocar

una revision linfedema  asociados  al

sistematica”. cancer de mama.

Revision sistematicay Los ejercicios de resistencia Alta Fuerte Australia

Metaandlisis. son seguros y beneficiosos
en la mejora de la fuerza

“‘Revisién sistematica y muscular y la calidad de vida

metandlisis de los en mujeres con cancer de

efectos del ejercicio mama con o en riesgo de

para las personas con linfedema.

riesgo de linfedema

relacionado con el

cancer”.

Revision sistemética Los ejercicios de resistencia Alta Fuerte Austria.
son seguros, factibles vy

“Ejercicio de resistencia beneficiosos sobre el

y linfedema secundario rendimiento fisico en

en sobrevivientes de pacientes con o en riesgo de

cancer de mama: una linfedema asociado a cancer

revisién sistematica”. de mama.

Revision sistemética En esta revision no se Alta Fuerte Canada.

“Las intervenciones de

ejercicios para la
disfuncién de las
extremidades

superiores debido al

tratamiento del cancer
de mama”.

encontré ninguna evidencia
de que el ejercicio de las
extremidades superiores, ya
sea llevada a cabo después
de la cirugia, durante o
después de otros
tratamientos contra el cancer
dio lugar a mas pacientes que
desarrollan linfedema del
brazo.
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Revisién sistematica

“Efectividad de los
programas de
ejercicios sobre la
movilidad del hombroy
el linfedema después
de la diseccion de
ganglios linfaticos
axilares para el cancer
de mama”.

Los ejercicios pueden ser
beneficiosos después de la
diseccién de ganglios axilares
linfaticos en pacientes con
cancer de mama. Un periodo
de seguimiento mas largo
proporcionaria mas
informacion acerca de la
efectividad del ejercicio en la
movilidad del hombro y el
linfedema.

Alta

Fuerte

China

Revisién sistematica

“Ejercicios en
pacientes con
linfedema: Una
revision sistematica de
la literatura
contemporéanea”.

Existe fuerte evidencia sobre
la seguridad de los ejercicios
de resistencia, sin un
aumento en el riesgo de
linfedema para pacientes con
cancer de mama.

Los sobrevivientes de cancer
de mama en riesgo de
linfedema pueden ser
instruidos en un régimen de
ejercicio y pueden participar
con seguridad en el ejercicio
de resistencia progresiva
lentamente.

Alta

Fuerte

E.E.U.U

Revision sistematica

“Intervenciones
conservadoras para
prevenir el linfedema
de miembro superior
clinicamente

detectable en
pacientes que estan
en riesgo de

desarrollar linfedema
después de la terapia
de cancer de mama”.

La evidencia actual apoya
que el ejercicio de resistencia
progresiva es seguro para
reducir el riesgo de linfedema
en las personas tratadas por
cancer de mama. Por lo tanto,
los sobrevivientes de cancer
de mama pueden participar
en dicho ejercicio sin que
este aumente su riesgo de
desarrollar linfedema.

Alta

Fuerte

Alemania

Revision sistematica

“El entrenamiento con
pesas no es
perjudicial para las
mujeres con linfedema
relacionado con el
cancer de mama: una
revision sistemaéatica”.

Los ejercicios de resistencia
mejoran la fuerza de las
extremidades, sin provocar
linfedema en pacientes con
cancer de mama.

Alta

Fuerte

Australia
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Revisién sistematica

“Equilibrar el riesgo de
linfedema: el ejercicio
Versus el
desacondicionamiento
para los sobrevivientes
de cancer de mama”.

Los resultados de los
estudios completados
respaldan la seguridad del
ejercicio de la parte superior
del cuerpo entre los
sobrevivientes de céncer de
mama con y en riesgo de
linfedema.

Alta

Fuerte

E.E.U.U

Revisién Sistematica

“Efectividad de la
fisioterapia
posoperatoria para las
discapacidades de las
extremidades
superiores  después
del tratamiento del
cancer de mama: una
revision sistematica”.

La terapia fisica multifactorial
y los ejercicios activos fueron
efectivos para tratar el dolor
postoperatorio y la alteracion
del rango de movilidad
alterada, secundariamente
prevenir el linfedema del
brazo después del
tratamiento para el cancer de
mama.

Alta

Fuerte

E.E.U.U
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CAPITULO IV: DISCUSION

4.1 Discusion

La actual revision sistematica para explicar la efectividad de los ejercicios de
fuerza o resistencia para prevenir el linfedema en pacientes con cancer de mama
presenta diez evidencias cientificas; el 100% (10 de 10) evidencias son de alta
calidad; con respecto al disefio de investigacién el 90% (9 de 10) son revisiones
sisteméticas y el 10% (1 de 10) es metaandlisis; para ello se utilizo la base de

datos de Pubmed, Lilacs, Scielo, Medline, Dialnet.

Con respecto a la procedencia de las evidencias el 30% (3 de 10) son de Estados
Unidos, el 20% (2 de 10) son de Australia, el 10% (1 de 10) fue realizado en
Austria, el 10% (1 de 10) procede de China, el 10%(1 de 10) se realizd en
Bélgica, el 10% (1 de 10) corresponde a Alemania y el 10% (1 de 10) fue de
Canada.

Del total de 10 articulos cientificos revisados, el 90 % (9 de 10) (14, 15, 16, 19,
20, 21, 10, 22) sefalan que los ejercicios de fuerza o resistencia son efectivos

para prevenir el linfedema en pacientes con cancer de mama.



Nelson (14), Stuiver (20), Paramanandan (21) y De Groef (22), indican que hay
evidencia fuerte que los ejercicios de resistencia producen aumentos
significativos en la fuerza muscular sin provocar linfedema asociados al cancer

de mama.

Singh (15), Mc Neeley (17), Kwan (19), concluyen que los pacientes con cancer
con riesgo de linfedema secundario pueden participar con seguridad en el

ejercicio progresivo.

Keillani (16), expone gue el ejercicio de fuerza no parece tener efectos negativos
sobre el estado de linfedema o podria no aumentar el riesgo de desarrollo de

linfedema en pacientes con cancer de mama.

Schmitz (10), refiere que el ejercicio de fuerza dos veces por semana reducia, a
la mitad, la incidencia de linfedema que requerian tratamiento de terapia fisica y
los resultados de los estudios completados respaldan la seguridad del ejercicio
del miembro superior del cuerpo entre los sobrevivientes de cancer de mama

cony en riesgo de linfedema.

Nelson (14) describe que los ejercicios de resistencia producen ganancias
significativas en la fuerza muscular sin provocar linfedema relacionado con el

cancer de mama.

Mc Neeley (17), concluye que los programas de ejercicios estructurados en la
etapa posoperatoria mejoraron significativamente la amplitud de movimiento de
flexion del hombro en breve plazo.

Paramanandan (21) explica que el entrenamiento con pesas parece ser segura

y beneficiosa para optimizar la fuerza de las extremidades y de los componentes

fisicos de la calidad de vida en mujeres con o en riesgo de linfedema.
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Por otro lado el 10% (1 de 10) (18) sefiala que no se encontrd evidencia que el

ejercicio de fuerza y resistencia ayude en la prevencion de linfedema.

Chan DN (18), manifiesta que se requieren estudios adicionales para investigar
el momento 6ptimo para iniciar ejercicios de brazos de resistencia para prevenir

el linfedema en pacientes postoperadas con cancer de mama.

El autocuidado del paciente oncoldgico constituye un enfoque particular en la
practica clinica donde se debe enfatizar la capacidad de las personas para
promover, mantener y recuperar la salud desde una perspectiva global. La
informacion que reciben las pacientes mastectomizadas sobre el riesgo de
desarrollar linfedema y su prevencion a lo largo del proceso de tratamiento es
escasa Yy el contenido de la misma es pobre e inespecifica; por lo cual la
enfermera debe potenciar la educacion a las mujeres con cancer de mama antes
de someterse a cirugia o radioterapia y continuar esta labor a lo largo del

tratamiento y recuperacion.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

Segun las 10 evidencias cientificas revisadas podemos deducir que:

En 9 de los 10 articulos se demuestra que los ejercicios de fuerza o
resistencia son efectivos prevenir el linfedema en pacientes con cancer
de mama, debiéndose realizar a partir del establecimiento de un programa
de ejercicios estructurados, con una frecuencia de dos veces por semana;
entre los tipos de ejercicio de fuerza o resistencia tenemos: levantamiento
de pesas (barras, discos, mancuernas, maquinas de fuerza), ejercicios
con bandas elasticas de resistencia, ejercicios con pesas rusas Yy

ejercicios con el peso corporal.

5.2 Recomendaciones

1. Se recomienda tomar en cuenta el resultado de la actual revision
sistematica para establecer un programa estructurado de ejercicios de
fuerza o resistencia en los servicios oncolégicos, asi mismo disponer
de un ambiente adecuado implementado con aparatos necesarios

para la realizacion del programa.
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2. Capacitar al Profesional de Enfermeria a través de programas de
educaciéon continua encaminada a temas actuales sobre ejercicios de
fuerza o resistencia para prevenir el linfedema en pacientes con

cancer de mama.

3. Se recomienda una estrecha vigilancia y la supervision de un
profesional capacitado en el inicio de los ejercicios de fuerza y
resistencia, el cual debe ser progresivo siempre y cuando el paciente

esté libre de sintomas.

4. El entrenamiento con pesas es seguro y beneficioso para mejorar el
vigor de las extremidades y la calidad de vida en mujeres con o0 en
riesgo de linfedema, por lo tanto es necesario concientizar a la

poblacion en la practica segura de estos ejercicios.
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