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RESUMEN

Introduccién: El autoexamen de mamas, aunque no es un método de diagnostico para el cancer
de mama, puede permitir a las mujeres detectar cambios en sus mamas de manera temprana, lo
gue podria conducir a un mejor pronostico. La practica empodera a las mujeres, haciéndolas asi
responsables de su propia salud. Por lo tanto, se recomienda el autoexamen para aumentar la

conciencia de las mujeres en riesgo.

Objetivo: Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y la practica del autoexamen de

mamas en mujeres de 20 a 45 afios.

Metodologia: Investigacion hipotético-deductiva de enfoque cuantitativo. Tipo de investigacion
aplicada, de disefio observacional, descriptivo, transversal, correlacional. Se considerard a 196
mujeres que asisten al servicio oncoldgico de una clinica privada y la técnica de recoleccién es la

encuesta a través de un cuestionario.

Palabras claves: Conocimientos, autoexamen de mamas, deteccion precoz del cancer, cancer de

mama.



ABSTRACT

Introduction: Breast self-examination, although not a diagnostic method for breast cancer, can
allow women to detect changes in their breasts early, leading to a better prognosis. The practice
empowers women, thus making them responsible for their own health. Therefore, self-examination

is recommended to increase the awareness of women at risk.

Objective: To determine the relationship between the level of knowledge and practice of breast

self-examination in women between 20 and 45 years of age.

Methodology: Hypothetical-deductive research with a quantitative approach. Type of applied
research of observational, descriptive, cross-sectional, correlational design. 196 women who
attend the cancer service of a private clinic will be considered and the collection technique is the

survey through a questionnaire.

Keywords: Knowledge, breast self-examination, early detection of cancer, breast cancer.



1. EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema

El cancer de mama es una enfermedad causada por el crecimiento descontrolado de células
anormales que forman tumores en el tejido mamario, las cuales pueden propagarse a otras partes
del cuerpo. Esta afeccion, que puede manifestarse también en hombres, es causada por una serie
de factores (1). Segun la Sociedad Americana contra el Cancer, existen factores de riesgo que
aumentan las probabilidades de padecer cancer de mama. Algunos de ellos estan relacionados con
el estilo de vida, como la no lactancia, la terapia hormonal, la dieta y el ejercicio. Ademas, hay
factores que no podemos modificar, como la edad, los cambios genéticos y la historia reproductiva

(edad de la menarquia, de la menopausia y del primer embarazo) (2).

De acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud, el cAncer de mama es la principal
causa de muerte por cancer en los paises desarrollados y es actualmente un problema creciente en
los paises en desarrollo. En 2020 fallecieron 685 000 mujeres por esta enfermedad. De hecho, esta
institucién estima que una de cada 9 a 12 mujeres con factores de riesgo desarrollara la enfermedad
en su vida (3). En ese sentido, argumenta que existen grandes disparidades entre los paises de altos
ingresos, donde las tasas de supervivencia a cinco afos superan el 90 %, y los paises de bajos y

medianos ingresos, doce dichas tazas son del 66 % en la India y del 40 % en Sudéfrica (4).

Por su lado, la Organizacion Panamericana de la Salud indica que en las Américas se
reportan mas de 462 000 casos nuevos de cancer de mama y casi 100 000 muertes atribuidas a esa

causa cada afio. Segun estas mediciones, América Latina y el Caribe representan el 27 % de los



casos registrados y el 16 % de los fallecimientos. Mientras tanto, Estados Unidos y Canadé tienen

la incidencia mas alta, con el 24 % y el 14 %, respectivamente (5).

Investigaciones realizadas en Colombia, Cuba y México han demostrado que la mayoria
de las mujeres no sabe como realizarse el autoexamen de mamas, por un bajo nivel de
conocimiento (6). Otro estudio en Colombia revelo que el 80 % de las mujeres que participaron

del mismo practica el autoexamen de mamas de forma incorrecta (7).

Segun el Global Cancer Observatory, en el 2020, el Per( tenia una incidencia de cancer de
mama Yy mortalidad por cada 100 000 mujeres de 35.9 y 9.1, respectivamente (8). Asimismo, los
datos del Ministerio de Salud del Peru sefialan que el tumor relacionado al cancer de mama, que
afecta a las mujeres adultas y contribuye a la carga de enfermedad, es el segundo mas frecuente en
el pais (9). En ese contexto, el Registro de Céncer de Lima Metropolitana de 2016 muestra que la

tasa de mortalidad por cada 100 000 habitantes fue de 10.7 y la incidencia, de 40.8 casos (10).

Debido a la baja tasa de deteccion en mujeres a nivel nacional y a que esta suele ocurrir en
etapas avanzadas de la enfermedad, el gobierno peruano implementd el Plan Nacional para la
Prevencion y Control de Cancer de Mama (11). Es en ese marco, y dado el rapido aumento de la
tasa de mortalidad por cancer de mama, que el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica del
Pert recomend0 intervenciones educativas para promover el autoexamen de mama (12). Asi lo
demostrd un estudio realizado en la ciudad de Lima, donde el 35 % de las mujeres declaré que no

se realizan el autoexamen de mamas por desconocimiento (13).

Segun nuestra experiencia profesional en el area durante los Gltimos 15 afios, hemos
observado un rapido aumento de casos, la mayoria de los cuales se detectan en etapas avanzadas,

en mujeres cada vez mas jovenes. Desafortunadamente, la falta de cultura de prevencion y la



concentracién de expertos y equipos médicos en la capital impiden el acceso a chequeos
preventivos y sesiones educativas sobre autoexamen de mamas, afectando asi en el entorno

personal, estético, familiar y profesional de las mujeres.

1.2 Formulacion del problema
1.2.1 Problema general

¢Cudl es la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y la practica del autoexamen
de mamas en mujeres de 20 a 45 afios del servicio oncoldgico de una clinica privada, en Lima,

2023?

1.2.2 Problemas especificos

PEL: ¢Cual es la relacién que existe entre la dimension concepto del autoexamen de mamas del

nivel de conocimiento y la préactica del autoexamen de mamas en mujeres de 20 a 45 afios?

PE2: ;Cual es la relacion que existe entre la dimension factores de riesgo en mujeres del nivel de

conocimiento y la practica del autoexamen de mamas en mujeres de 20 a 45 afios?

PE3: (Cudl es la relacion que existe entre la dimension frecuencia del autoexamen de mamas del

nivel de conocimiento y la préactica del autoexamen de mamas en mujeres de 20 a 45 afios?

PE4: ;Cudl es la relacion que existe entre la dimension técnica del autoexamen de mamas del nivel

de conocimiento y la practica del autoexamen de mamas en mujeres de 20 a 45 afios?



1.3 Objetivos de investigacion
1.3.1 Objetivo general

Determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y la practica del

autoexamen de mamas en mujeres de 20 a 45 afios.

1.3.2 Objetivos especificos

OEL1: Determinar la relacién entre la dimensién concepto del autoexamen de mamas del nivel de

conocimiento y la practica del autoexamen de mamas en mujeres de 20 a 45 afios.

OE2: Determinar la relacion entre la dimension factores de riesgo en mujeres del nivel de

conocimiento y la practica del autoexamen de mamas en mujeres de 20 a 45 afios.

OES: Determinar la relacion entre la dimension frecuencia del autoexamen de mamas del nivel de

conocimiento y la practica del autoexamen de mamas en mujeres de 20 a 45 afios.

OE4: Determinar la relacion entre la dimensién técnica del autoexamen de mamas del nivel de

conocimiento y la préctica del autoexamen de mamas en mujeres de 20 a 45 afios.

1.4 Justificacién de la investigacion
1.4.1 Tebrica

El proposito de este estudio es ampliar el conocimiento existente sobre el autoexamen de
mamas. Su importancia radica en que es un método eficaz de autoconciencia y autocuidado para

las mujeres, de manera que puede ayudar en la deteccion temprana del cancer de mama. Por ello,



la investigacion se basara en la teoria de la promocion de la salud de Nola Pender, la cual alude a
la adopcion de conductas preventivas por parte del individuo, de modo que se logran modificar

actitudes y estilos de vida por el deseo de alcanzar el bienestar propio (14).

1.4.2 Metodologica

En cuanto al valor metodoldgico, esta investigacion se realizé siguiendo el método
cientifico y aplicando estricto rigor cientifico en los instrumentos para medir el conocimiento y las
actitudes respecto al autoexamen de mamas. Ademas, es producto del anélisis de bases tedricas y
trabajos existentes que cumplieron con la respectiva validacion y confiabilidad. Al finalizar el
estudio, los resultados servirdn como referencia para futuras investigaciones sobre estrategias de

prevencion para la deteccion temprana del cancer de mama.

1.4.3 Préctica

Este estudio se realizd ante la necesidad de mejorar el conocimiento de las mujeres sobre
el autoexamen de mamas. Asimismo, busca dar a conocer el nivel de conocimiento y la practica
en usuarias que acuden al servicio oncoldgico de una clinica privada, lo que permitira describir la
realidad actual de nuestra poblacion. Dado que Lima es una region de alto riesgo para el tamizaje,
se necesitan politicas de deteccion temprana, ya que esta aumenta las tasas de supervivencia y

curacién. Aqui, los enfermeros juegan un papel muy importante en la promocion de la salud.



1.5 Delimitacion de la investigacion

1.5.1 Temporal

El estudio se llevara a cabo entre los meses de setiembre a diciembre de 2023.

1.5.2 Espacial

El estudio se realizara en el servicio de oncologia de una clinica privada en el distrito de

San Borja, de la ciudad de Lima.

1.5.3 Poblacion o unidad de analisis

Mujeres de 20 a 45 afios que asisten al servicio de oncologia de una clinica privada sede

San Borja.



2. MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes
2.1.1 Antecedentes internacionales

Reyes et al. (15) realizaron un estudio en México, en los afios 2018 y 2019, cuyo objetivo
fue “Determinar el nivel de conocimientos, actitudes y practicas del autoexamen de mama y sus
relaciones entre mujeres mayores de 20 afios”. El estudio se realizd6 de forma transversal,
descriptiva y analitica, e involucrd a 503 mujeres. Los resultados indicaron que el 81.9 % de las
mujeres tenian conocimientos basicos de autoexamen de mamas, el 74 % de las mujeres
manifestaron una actitud negativa y solo el 39.8 % de ellas completaron el autoexamen. En
conclusion, este estudio muestra consistentemente bajos niveles de comprension del propdsito del

autoexamen, actitudes desfavorables hacia el autoexamen y préactica incorrecta de la técnica.

Martinez et al. (16), en su trabajo realizado en Colombia, en 2019, tuvo el propoésito de
“Establecer el nivel de conocimientos, actitudes y practicas en relacion al autoexamen de mamas
en estudiantes mujeres de la Fundacion Universitaria del Area Andina Pereira”. Este fue un estudio
descriptivo, observacional y transversal que involucré a 340 mujeres, para el que se utiliz6 un
cuestionario de 36 preguntas ingresadas en una base de datos de Microsoft Excel. Los resultados
demuestran que el 93.8 % de las mujeres tenian un alto nivel de conocimiento sobre el autoexamen
de mamas, el 87.6 % creia que todas las mujeres deberian realizarse el autoexamen de mamas, el
12.1 % sabia que el autoexamen de mamas debia realizarse a partir de los 20 afios y el 3 % creia
que solo las mujeres sexualmente activas deben realizarse autoexamenes de mama. Por otra parte,

el 86.2 % de las encuestadas consideraba que el autoexamen proporciona una deteccion temprana



del cancer, mientras que el 41.2 % creia que debe realizarse a la semana de la menstruacion vy el
39.7 %, mensualmente. De esto se concluye que las estudiantes universitarias tienen altos niveles
de autoexamen, el cual es extremadamente importante para la deteccion temprana del cancer de

mama.

Quishpe (17), en el afio 2020, realizo un estudio en Ecuador con el objetivo de “Determinar
el conocimiento y autoexploracion mamaria como prevencion de cancer de mama en mujeres que
asisten al primer nivel de atencion” en el Centro de Salud Alaquez. Se trata de una investigacion
cuantitativa observacional, descriptiva y transversal, para el que se completaron cuestionarios y
fichas de observacion para 195 mujeres. Los resultados, en cuanto al nivel de conocimiento del
autoexamen de mamas, son que el 96.4 % de las personas tenia conocimiento, el 3.6 % no sabia,
el 98.5 % no tenia conocimiento correcto y el 97.9 % no sabia cuando ni como realizar una
autoexploracién. Se concluyé que el autoexamen de mamas fue subutilizado por el bajo

conocimiento, lo que derivé en una deteccion tardia.

Torres (18), en los afios 2018 y 2019, llevd a cabo un estudio en Ecuador cuya intencion
fue “Determinar el nivel de conocimiento sobre el autoexamen de mama en los estudiantes de la
carrera de Enfermeria de la Universidad Nacional de Loja”. La investigacion tiene un enfoque
cuantitativo y es de tipo descriptivo y de corte transversal, para ello se aplicd un cuestionario de
15 preguntas de opcion maltiple a 157 estudiantes a partir del cuarto ciclo. Los resultados, en
cuanto al nivel de conocimientos generales sobre el proceso de inspeccién, revelaron que
predomina el nivel adecuado con el 59.2 %; mientras que, con relacion al nivel de conocimiento
del proceso de palpacion, el 67.5 % tiene un nivel adecuado. En conclusion, los estudiantes de la
carrera de Enfermeria de la Universidad Nacional de Loja tienen un nivel adecuado de

conocimiento.



Amaya et al. (19), en su estudio del afio 2020 realizado en Nicaragua, tuvo el propoésito de
“Describir los conocimientos y practicas sobre el autoexamen de mamas en mujeres en edad fértil
atendidas en el Hospital Primario Jorge Navarro, Wiwili Jinotega, | trimestre, 2020”. Este fue un
estudio descriptivo, prospectivo y transversal. Los resultados mostraron que el 50 % de la
poblacién que particip6 del trabajo tenia entre 20 y 34 afios, el 64 % estaba en un matrimonio
estable, el 70 % tenia primaria completa y el 62 % era de zonas rurales. Respecto al nivel de
conocimientos, el 57 % carecia de conocimientos y el 76 % realizaba conductas de riesgo. Como
conclusiones, se puede afirmar que la principal fuente de informacion que las participantes del
estudio tenian sobre el autoexamen de mamas eran los trabajadores médicos, que su nivel de
conocimiento del autoexamen de mamas era malo, y que la calidad de la practica del autoexamen

de mama se ve amenazada.

2.1.2 Antecedentes nacionales

Ldpez (20) realizd un estudio en Lima, en el afio 2018, con el objetivo de “Determinar la
relacion que existe entre el nivel conocimiento y practica sobre el autoexamen de mamas en
mujeres mayores de 30 afios que acuden al consultorio externo del area de ginecologia del Hospital
Nacional Sergio E. Bernales”. El estudio fue de tipo horizontal, cuantitativo y transversal. Se
realizaron encuestas y cuestionarios a 263 mujeres. Los resultados revelaron que el 58.2 % tenia
nivel de conocimiento medio; el 29.7 %, alto; y el 12.2 %, bajo. Por otro lado, el 80.2 % de las
mujeres no practicaba suficientemente el autoexamen de mamas y solo el 19.8 % lo realizaba
correctamente. El trabajo concluyo6 que existe una correlacion entre el nivel de conocimiento y la
practica del autoexamen de mama en el consultorio de ginecologia del Hospital Nacional Sergio

E. Bernales.
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Ueki (21), en su investigacion efectuada en 2020, en Chiclayo, se propuso “Describir los
conocimientos, actitudes y practicas sobre el autoexamen de mamas en mujeres de una zona rural
de Lagunas, 2020”. El estudio tiene un disefio de tipo no experimental, descriptivo, no transversal
cuantitativo. Se aplicd una encuesta de tipo cuestionario a 139 mujeres entre 20 y 49 afios del
centro poblado Tdpac Amaru, en Lagunas. Los resultados evidenciaron que el 94.96 % de
encuestadas desconoce el autoexamen de los senos, el 93.60 % tiene una actitud positiva y el
64.7 % nunca lo hizo. Se concluyo que las mujeres tienen conceptos erroneos sobre el examen de

mama.

Abanto et al. (22), en el afio 2020, en su investigacion en Trujillo, se propuso “Determinar
la relacion entre el conocimiento y la practica del autoexamen de mamas en mujeres adultas del
Centro de Salud Materno Infantil Salaverry-Trujillo, 2020”. El disefio del estudio fue cuantitativo,
descriptivo, transversal y correlacional. El cuestionario fue llenado por 88 mujeres. Los resultados
develaron que, en el 54 % de las mujeres adultas, el conocimiento del autoexamen de mamas fue
normal; en el 40 %, bueno; y en el 6 %, malo. El 62 % de la poblacion evaluada esta satisfecho
con la practica del autoexamen de mamas, mientras que el 38 %, insatisfecho. Se concluye que

existe correlacién entre el conocimiento y la practica del autoexamen de mamas.

Paredes (23), en 2022, llevo a cabo una investigacion en Cajamarca, cuyo objetivo fue
“Determinar la relacion entre nivel de conocimiento y practica de autoexamen de mamas en
mujeres atendidas en consultorio de planificacion familiar. Centro de Salud Tulpuna. Cajamarca.
2021”. El estudio fue no experimental, transversal, descriptivo, prospectivo y relacional. La
muestra estuvo conformada por 384 mujeres que cumplieron con los criterios de inclusion. La
técnica utilizada fue la encuesta y los instrumentos fueron las entrevistas y las fichas de recoleccion

de datos. Los resultados mostraron que el 61.7 % reconoci6 la importancia del conocimiento del
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autoexamen de mamas; el 66.1 % sabia a qué cambios prestar atencién durante el seguimiento
(color de la piel, depresion, asimetria mamaria), y el 93 % admitié que los tumores o las
secreciones anormales deben ser buscados en la boquilla. Por otro lado, el 63.5 % de las personas
no sabia palpar en el sentido de las agujas del reloj; el 85 % no sabia que debia hacerlo una semana
después de la menstruacion, y el 86.2 % no sabia donde palpar; es decir, la mayoria de las personas
no sabia cuando ni cdmo realizar el examen. En cuanto a la practica del autoexamen de mamas, el

91.4 % se examind los cambios mamarios, pero solo el 53.9 % lo ejecuté de manera adecuada.

Ramirez (24), en el afio 2020, en su estudio en Rioja, se planteo el objetivo de “Determinar
la relacion entre el nivel de conocimiento sobre autoexamen de mama y las practicas en mujeres
de un hospital Rioja, 2020”. El estudio utilizé un disefo transversal descriptivo correlacional. La
muestra estuvo compuesta por 90 mujeres entre 22 y 30 afios del Servicio de Obstetricia y
Ginecologia del Hospital de Rioja. En cuanto a los resultados, hubo una diferencia estadistica entre
conocimiento y préactica (p = 0.288). El 67.78 % de las mujeres tenia un nivel de conocimiento
medio respecto del autoexamen; el 63.33 % tenia una préactica insuficiente. Asimismo, existieron
diferencias estadisticas entre las caracteristicas sociodemograficas y las variables de conocimiento
y préctica. En este trabajo, la media de la edad fue 26.56 y del nimero de hijos, 1.62. Se concluyo
que el nivel de conocimientos de las mujeres de los hospitales riojanos en 2020 no esta relacionado
con la préctica del autoexamen de mamas. Ademas, si bien su nivel de conocimiento es medio, la
practica no es el adecuado. La demografia fue independiente de las variables de conocimiento y
practica. Los resultados de este estudio muestran que los usuarios pueden tener conocimientos

generales, pero no siempre tienen suficiente practica.
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2.2 Bases tedricas
2.2.1 Variable independiente: nivel de conocimiento
2.2.1.1 Definicién del nivel de conocimiento

Se define como la cantidad de informacion que las personas obtienen, a través de los
sentidos, de las experiencias de la vida cotidiana y que utilizan para resolver problemas e
identificar, observar y analizar el entorno y a si mismos. En el caso de esta investigacion, se refiere
a la informacién que una persona del género femenino tiene respecto a la definicion de autoexamen
de mamas. Este conocimiento le permite tomar decisiones de proteccion de su salud mediante su

experiencia y pensamiento (25).

2.2.1.2 Tipos de conocimiento

Conocimiento intuitivo: Es el conocimiento que usamos a diario y esta relacionado con

experiencias pasadas y presentes. Es lo que nos ayuda a sobrevivir en la vida cotidiana.

Conocimiento empirico: Implica la experiencia de nuestro entorno a través de nuestros sentidos

y la forma en que percibimos la realidad.

Conocimiento filoséfico: Es un conocimiento cuya veracidad no ha sido probada por métodos

cientificos y que se adquiere por la curiosidad de comprender el mundo.

Conocimiento cientifico: Es un conjunto de informacién que se puede recopilar mediante la

observacion y la experimentacion, y que es verificada con métodos cientificos (26).
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2.2.1.3 Dimensiones del nivel de conocimiento

Dimension 1: Concepto del autoexamen de mamas

Es una técnica en la cual las mujeres examinan sus mamas con sus propias manos, para
tener una idea de su forma, tacto y apariencia general, y asi determinar cualquier cambio. El
autoexamen de mamas no se considera una estrategia para la deteccion temprana del cancer de
mama, aunque si se relaciona con el autoconocimiento de la mujer, con mejores habitos de

autocuidado y con una mejor implementacion de estrategias de tamizaje (27).

El autoexamen de mamas es un método de evaluacién continua rapido y barato, que puede
ser aplicado por cualquier mujer. Puede permitir un diagnostico temprano y ayudar a reducir la
mortalidad, en lugares donde no se dispone de mamografos y evaluaciones clinicas, y los

diagnosticos se dan en estadios avanzados (28).

Dimension 2: Factores de riesgo en mujeres

Los factores de riesgo son aquellos que contribuyen al desarrollo de la enfermedad. Estos
factores pueden permanecer constantes, como la menarquia y otros factores genéticos como la
edad, la raza, los antecedentes familiares de cancer de mama y los antecedentes personales de
enfermedad mamaria benigna. Los factores modificables estan relacionados con el entorno y el
estilo de vida, tales como la dieta, el consumo de alcohol y tabaco, la baja actividad fisica, el
sobrepeso u obesidad, la no lactancia materna, la terapia hormonal, la infertilidad y el embarazo

después de los 30 afios. Un estilo de vida saludable puede reducir el riesgo de enfermarse (29).
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Dimensién 3: Frecuencia del autoexamen de mama

Es el nimero de veces recomendado para realizar el autoexamen. A las mujeres se les
sugiere hacerlo todos los meses, siete dias después del primer dia de la menstruacion (30). Y si no

menstrua, debe programar un mismo dia todos los meses para hacerlo (31).

Se recomienda practicar el autoexamen a partir de los 20 afios para que la mujer conozca
su cuerpo y reconozca cualquier cambio notorio que requiera la atencién de personal capacitado

(32).
Dimensién 4: Técnica del autoexamen de mamas

Se refiere a la destreza de la mujer para realizar el autoexamen de mama. La eficacia de
esta técnica depende de la capacidad de la mujer para realizarla correctamente, y aumenta cuando

se utiliza la observacion y la palpacion de las mamas.

Observacién: Al observar la mama se pueden identificar anomalias como cambios en la forma, el

tamafio, los bordes, el color de la piel, la hinchazén o la desigualdad de pezones y areola.

Palpacidn: La palpacién puede descubrir cambios o anomalias, calcular el tamafio, verificar si la
textura es firme o blanda, si hay presencia de dolor, si hay abultamientos o tumores, si sale

secrecion del pezon, asi como revelar cambios relacionados al examen anterior (33).

Mientras esté en la ducha, coloque su mano izquierda detréds de su cabeza y use su mano
derecha para examinar su mama izquierda. Luego realice lo mismo en el otro lado. Parese frente a
un espejo con los brazos a los costados y busque hoyuelos o cambios en la apariencia de su mama,
también mire sus pezones; después, ponga sus manos en las caderas y haga lo mismo. Luego,

imagine su mama como un reloj, gire en sentido de las manecillas y presione con las puntas de los
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dedos para buscar posibles bultos. Realice la misma operacién en el pezon, verifique si hay
secrecion. Finalmente, palpe cerca de la axila y luego realice la misma operacion en la otra mama.
Haga el mismo proceso mientras esta acostada. En esa posicion, coloque una almohada en el
hombro derecho y use su mano izquierda para sondear su mama derecha; luego, repita el mismo

proceso con la mama izquierda (34).

2.2.1.4 Modelo de promocién de la salud

El objetivo del Modelo de Promocion de la Salud (MPS) de Nola Pender es promover
comportamientos saludables en las comunidades y familias, centrandose en la prevencion y
promocion de la salud. También trata de explicar cdbmo las personas acttan de manera diferente al

tratar de lograr un estado de salud deseado (35).

Pender cree que el comportamiento humano esta influenciado por factores psicolégicos
generados por el aprendizaje cognitivo y conductual, y sugiere que modelar el comportamiento
tiene cuatro requisitos: atencion (expresar preocupacion por lo que ha sucedido), retencion
(recordar lo que se ha observado), reproduccion (capacidad de imitar la conducta) y motivacion

(mostrar entusiasmo para adoptar el cambio) (36).
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2.2.2 Variable dependiente: practica del autoexamen de mamas
2.2.2.1 Definicion de practica

La préctica se define como un tipo de trabajo que involucra no solo personas, sino también
una combinacion de intervenciones humanas y no humanas. El enfoque, en este caso, no esta en

los componentes individuales, sino en las conexiones entre ellos (37).

Se entiende por practica a un abanico de oportunidades que tienen los sujetos para observar,
analizar e interpretar datos en situaciones diversas, como en un contexto educativo, por ejemplo

(38).

2.2.2.2 Definicién de practica de autoexamen de mamas

Se refiere a una técnica que las mujeres estan acostumbradas a usar y que consiste en

examinar sus senos para comprender su forma y detectar cambios (39).

2.2.2.3 Dimensiones de la préctica de autoexamen de mamas
Dimension 1: Ejecucion

Esto se determina realizando un autoexamen de mamas para detectar cualquier cambio
inesperado. Esta prueba debe comenzar a partir de los 20 afios y realizarse al menos una vez al

mes (40).

Es la correcta aplicacion de estos procedimientos o métodos que pueden ayudar a lograr el
diagnostico precoz del cancer de mama. Es muy importante que todos entiendan esta enfermedad

y trabajen para prevenirla. (41).



17

Dimensién 2: Caracteristicas

Son los rasgos especificos que atraen nuestra atencion y estan asociados a un individuo,
objeto, proceso o técnica para poder describirlos, identificarlos y contrastarlos (42). Estos son los
detalles que describen el autoexamen de mamas: la inspeccion, la mirada del seno frente a un
espejo para controlar los cambios en la textura y la forma, y la palpacion, que implica trabajar en
el sentido de las agujas del reloj con las yemas de los dedos, buscando bultos tanto en el seno como

en la axila (43).
Dimensién 3: Duracion

Se define como tiempo transcurrido, el cual, alejado de toda representacion, es parcial y
lineal, y solo puede entenderse verdaderamente desde la conciencia del sujeto (44). En esta
investigacion, es el tiempo que debe durar un autoexamen de mamas. Se recomienda que la

revision del seno tome al menos dos minutos (45).

2.2.2.4 Teoria del autocuidado

Dorothea Elizabeth Orem describe el autocuidado como la contribucion continua de un
individuo a los demas y al medio ambiente, mediante la adopcion y el mantenimiento de medidas

de autocuidado para mantener su propia salud y vida (46).

Orem menciona que todos deberian mejorar su salud rapida y completamente. En ese
sentido, la teoria de los sistemas de enfermeria deberia enfatizar el apoyo educativo que
proporcionan los enfermeros. Este apoyo permite a las personas participar en actividades de

cuidado personal que no serian posibles sin la guia de los enfermeros. De ese modo, el autoexamen
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de mamas es una actividad de autocuidado que realizan todas las mujeres con el apoyo educativo

de una enfermera para ayudar a detectar el cAncer de mama de manera temprana (47).

2.3 Formulacion de hipdtesis
2.3.1 Hipotesis general

Existe relacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento y la practica
del autoexamen de mamas en mujeres de 20 a 45 afios del servicio oncoldgico de una clinica

privada, en Lima, 2023.

2.3.2 Hipotesis nula

No existe relacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento y la
practica del autoexamen de mamas en mujeres de 20 a 45 afios del servicio oncolégico de una

clinica privada, Lima, 2023.

2.3.3 Hipdtesis especificas

HEL: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimensidn concepto del autoexamen
de mamas del nivel de conocimiento y la practica del autoexamen de mamas en mujeres de 20 a

45 afos.

HE2: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension factores de riesgo en
mujeres del nivel de conocimiento y la practica del autoexamen de mama en mujeres de 20 a 45

anos.
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HE3: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension frecuencia del autoexamen
de mamas del nivel de conocimiento y la practica del autoexamen de mamas en mujeres de 20 a

45 afos.

HE4: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension técnica del autoexamen de
mamas del nivel de conocimiento y la practica del autoexamen de mamas en mujeres de 20 a 45

anos.
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3. METODOLOGIA

3.1 Método de la investigacion

Esta investigacion seguira el método hipotético-deductivo. En el modo deductivo, las
conclusiones se extraen necesariamente de axiomas o premisas mediante pasos l6gicos irrefutables
que van de lo general a lo particular. La verdad de la conclusion se deriva de la estabilidad de las

premisas (48).

3.2 Enfoque de la investigacion

El enfoque sera cuantitativo, dado que se abordan fenémenos que pueden ser medidos a
través de métodos estadisticos que analizan los datos recogidos. Su propésito principal es describir,
explicar, predecir y controlar objetivamente las causas y predicciones con base en los datos
obtenidos. Las conclusiones se alcanzan mediante métodos hipotético-deductivos, apoyados en el
uso riguroso de indicadores o en la recoleccion, el procesamiento, el analisis y la interpretacion de

los datos (49).

3.3 Tipo de investigacion

Se clasificara como investigacion aplicada, puesto que su objetivo es generar nuevos

conocimientos que permitan la solucién de problemas practicos (50).
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3.4 Disefio de investigacion

El disefio del estudio serd observacional-correlacional-descriptivo-transversal. Es
observacional, porque no implicara intervencion de parte de los investigadores (51); correlacional,
pues posibilitara la medicion del grado de relacion entre el nivel de conocimiento y la practica del
autoexamen de mamas (52); descriptiva, ya que permitird recopilar datos caracteristicos de la
poblacién de estudio de manera objetiva (53); y transversal, dado que se realizard en mujeres de
20 a 45 afos del servicio oncoldgico en setiembre del presente afio (54).

Ademas, como la investigacion serd no experimental, se recolectaran los informes de las

variables sin alteraciones ni modificaciones para la obtencion de resultados dentro de su contexto

natural.
Vi
M IJ
V2

Donde:

M: Muestra de la investigacion
V1: Nivel de conocimiento
V>: Préctica del autoexamen de mamas

r: Conexion que existe entre las dos variables
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3.5 Poblacion, muestra y muestreo
3.5.1 Poblacion

Se considerara una poblacion de 400 mujeres que asisten al servicio oncoldgico de una

clinica privada.

3.5.2 Muestra

Para determinar el tamafio de la muestra, se utilizo la siguiente formula:

N x Z2 Xpxq
e2x N—1)+ Z%> xpxq

Donde:
n = Tamafio de la muestra
Z? = Nivel de confianza es 1.96
p = Poblacion a estimar es 50 %
q = Poblacién a medir es 50 %
E = Margen de error: 5 %

N = Tamafio de la poblacién

Reemplazando los valores:

_ 1.962x400x0.5x0.5 _384.1600
"~ 0.052x(400 — 1) 4+ 1.962x0.5x0.5  1.9579

n
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Por lo tanto, la muestra estard conformada por 196 mujeres que asisten al servicio

oncoldgico de una clinica privada, en Lima, 2023.

3.5.3 Muestreo

Para la eleccion de las unidades de la muestra, se ha empleado el método de muestreo

probabilistico por conveniencia.

3.5.4 Criterios de inclusion

- Mujeres que asistan al servicio de oncologia, deseen participar y firmen el consentimiento.

- Mujeres con edades de entre 20 y 45 afios.

3.5.5 Criterios de exclusion

- Mujeres que rechacen participar y no firmen el consentimiento.
- Mujeres menores de 20 afios y mayores de 45 afios.

- Hombres de cualquier edad.



3.6 Variables y operacionalizacion

. . EscaLA
DEFINICION DEFINICION . ESCALA DE
VARIABLES DIMENSION INDICADORES . VALORATIVA
CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION :
(niveles)
Es el conjunto de -
. -, Definicion
informacion acerca del .
d Concepto de Examinarse
autoexamen de mamas,  ,toexamen de  Importancia
obtenido mediante la mamas Prevencion
experiencia, percepcion Profesional de enfermeria
Es el conjunto de 0 aprendizaje, por las
informacion obtenida  mujeres de entre 20 y Herencia
en la interaccion de 45 afios, del servicio . Nuliparas
o Factores de riesgo M P -
los factores oncoldgico de una ; enstruacion precoz Alto
1 Lo en mujeres Obesidad y falta de ejercici
cognitivos y el clinica privada en ¥ esdl a ty alta i_ejercmlo (28-40)
. - so de anticonceptivos
entorno social en la Lima. Este P
ViiNierde ~ V9ahumana.que - conocimientoserd Frecuenc ondinl Medi
conocimiento pro IOC"’T camplos & to a ates eu Frecuencia del De 7 a 10 dias de menstruar (14-27)
O.S jl.JICtIOSé/ | m; rutrT;?n 0 :que autoexamen de Durante mamas sensibles
conocimientos ae las di ! e?n ! Iq‘ug as ) mamas Menopausia mensualmente Bai
‘ N ajo
persone}s, y cuygl imensiones “Concepto Menopausia dia fijo j
fuente de informacion de autoexamen de (00-13)
es el contacto con el mamas”, “Factores de
entorno (55). riesgo en mujeres” .
(55) - 1;5 ,J o] > Posicién acostada
recuencia det Técnica del Palpacion acostada
autoexamen demamas™  gioexamen de  Palpacion con toda la mano
y “Técnica del mamas Uno y luego el otro

autoexamen de mamas”
(56).

Inspeccién frente al espejo
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V2: Préctica del
autoexamen de
mamas

Es la realizacion del
autoexamen de
mamas utilizando
maniobras segin una
buena técnica (57).

Es la realizacion del Ejecucion
autoexamen de mamas
que ejecutan las
mujeres de 20 a 45 afios

Frecuencia
Momento
Realizacién adecuada

del servicio oncoldgico
de una clinica privada
en Lima. Esta sera
medida a través de un Caracteristicas
instrumento que evalué
las dimensiones

Posiciones adecuadas Ordinal
Identificacion de signos
Técnicas

“Ejecucion”,
“Caracteristicas” y

“Duracion” (58). »
Duracion

Realizacion en el tiempo
adecuado

Adecuadas
(8-13)

Inadecuadas
(0-7)
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3.7 Técnicas e instrumentos
3.7.1 Técnicas

Latécnica a emplear consistirad en la realizacion de encuestas, en las cuales los participantes
proporcionaran respuestas en plazos fijos. Las opiniones se conoceran como interpretaciones de

los sujetos en relacion con las variables, con el fin de obtener valoraciones.

Esta técnica nos permitira recolectar datos primarios mediante preguntas con alternativas,

dirigidas a mujeres de 20 a 45 afios del servicio oncologico de una clinica privada en Lima, 2023.

3.7.2 Instrumentos

La herramienta seleccionada sera el cuestionario, que consiste en el proceso de adquirir
informacidn y generar preguntas a mujeres de 20 a 45 afios del servicio oncolégico de una clinica

privada en Lima, 2023, con el fin de recabar los datos y conocer el objetivo del estudio.
Instrumento 1: Variable independiente

El instrumento que se utilizara fue elaborado por Rocio del Carmen Reyes Diaz, en la
Universidad Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza de Amazonas, en el afio 2013, con el titulo
“Formulario de cuestionario para determinar el nivel de conocimientos de autoexamen de mamas”.

Posteriormente, fue modificado por Gladys Huachua Misajel en el 2021 (56).

El cuestionario contiene un total de 20 items, distribuidos en 4 dimensiones: “Concepto
de autoexamen de mamas” (5 items), “Factores de riesgo en mujeres” (5 items), “Frecuencia del

autoexamen de mamas” (5 items) y “Técnica del autoexamen de mamas” (5 items).



Para la calificacion de las respuestas, se empleara la escala de Likert con la siguiente

escala e indice como alternativa de respuesta:

Pregunta de opcion multiple:

Marque con un X la respuesta que crea correcta: a), b), o c).

Para la categorizacion de la variable, se utilizaran las siguientes escalas de evaluacién:

Conocimiento alto (28-40 puntos)
Conocimiento medio (14-27 puntos)

Conocimiento bajo (0-13 puntos)

Concepto de autoexamen de mamas:

0-3 = conocimiento bajo
4-7 = conocimiento medio

8-10 = conocimiento alto

Factores de riesgo en mujeres:

0-3 = conocimiento bajo
4-7 = conocimiento medio

8-10 = conocimiento alto

Frecuencia del autoexamen de mamas:

0-3 = conocimiento bajo
4-7 = conocimiento medio

8-10 = conocimiento alto



28

Técnica del autoexamen de mamas:

0-3 = conocimiento bajo
4-7 = conocimiento medio

8-10 = conocimiento alto
Instrumento 2: Variable dependiente

Este instrumento fue disefiado por Jhomira Leysser Lépez Toribio en el afio 2018 y
aplicado en las vendedoras del mercado “Sagrado Corazon de Jestis” de Lima. Posteriormente, fue

modificado por Evelyn Choquehuanca Vargas y Paola Valenzuela Isuiza en Lima, en el 2020 (58).

El cuestionario esta formado por un total de 13 items, distribuidos en 3 dimensiones:

“Ejecucion” (3 items), “‘Caracteristicas” (9 items) y “Duracién” (1 item).

Para la calificacion de las respuestas, se empleard la escala de Likert con la siguiente escala

e indice como alternativa de respuesta dicotomica:
Si (1) y No (0)
Para la categorizacion de la variable, se utilizaran las siguientes escalas de evaluacion:

Inadecuadas (0-7 puntos)

Adecuadas (8-13 puntos)
Ejecucion:

Inadecuadas (0-3)

Adecuadas (4-6)

Caracteristicas:



29

Inadecuadas (0-5)

Adecuadas (6-9)
Duracion:

Inadecuadas (1)

Adecuadas (2)

3.7.3 Validacion

Instrumento 1

El cuestionario fue sometido a un proceso de validacion a través del juicio de 5 expertos,
quienes calificaron el instrumento de recoleccion de datos y confirmaron su alta confiabilidad,
aplicando la prueba binomial. De ese modo, se realizdé una comparacion del valor calculado (8.88)
con el valor tedrico (1.6449) y, de acuerdo con la regla de decisién, se aceptd la hipbtesis
alternativa al 95 % de confianza estadistica. Por lo tanto, con este resultado se concluyé que el

instrumento es valido y significativo (56).
Instrumento 2

El cuestionario fue validado mediante el juicio de expertos, quienes brindaron
recomendaciones que se tuvieron presentes y llevaron a reorganizar el instrumento.
Posteriormente, se ejecutd una prueba piloto, en la que se encuestaron a 10 pacientes, todos los
cuales lograron comprender las preguntas que se les plantearon. El instrumento obtuvo un valor

p < 0.05 en la prueba binomial, confirmando su validez (58).
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3.7.4 Confiabilidad

Confiabilidad de instrumento 1

Al realizar el analisis de fiabilidad utilizando la prueba Alfa de Cronbach, se obtuvo un
resultado de 0.820. Al contrastarlo con los valores de criterio de confiabilidad, se establece que,

con estos resultados, el instrumento de recoleccion de datos posee una fuerte confiabilidad (56).

Confiabilidad de instrumento 2

En cuanto a la variable “Préactica del autoexamen de mama”, se utilizo la escala de Kuder-
Richardson, que arrojo un coeficiente de 0.90. Con este resultado, se concluyd que el cuestionario

es confiable (58).

3.8 Plan de procesamiento y andlisis de datos
3.8.1 Plan de procesamiento de datos

Para el procesamiento de datos de la presente investigacion, se consideraran previamente

los siguientes pasos:

1. Una vez aprobado el proyecto por el comité de ética de la Unidad de Posgrado de la
Universidad Norbert Wiener, se solicitara el permiso correspondiente al director de la
clinica privada y a su Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacion, para asi poder
coordinar con la jefatura de enfermeria.

2. La aplicacion de los instrumentos se efectuara considerando los criterios de seleccion

planteados.
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3. Unavez obtenidos los datos y el permiso, se coordinara con el jefe del servicio de oncologia
para acudir de manera interdiaria a los diferentes turnos de atencion de pacientes.

4. Antes de aplicar los instrumentos, se procederd a hacer firmar los consentimientos
informados a los participantes seleccionados.

5. Respecto a la medicion del nivel de conocimiento, el tiempo estimado para aplicar los
instrumentos y que los participantes puedan responder los items formulados seré de 20 a
25 minutos.

6. Respecto a la medicion de la préctica del autoexamen de mama, el tiempo estimado para
aplicar el cuestionario a cada participante seleccionado sera de 10 a 15 minutos.

7. La informacion recopilada se registrara en una tabla matriz en Microsoft Excel 2021 y
luego sera procesada mediante el paquete estadistico SPSS 27.0. Con base en los valores

obtenidos, se elaboraran tablas y/o figuras, segun correspondan.

3.8.2 Analisis de datos

Cuando se hayan recogido los datos, se procedera a su procesamiento y analisis estadistico.
La descripcién estadistica presentara los resultados segun niveles y la estadistica inferencial, con
el fin de comprobar la hipdtesis planteada en el estudio. Esto se llevard a cabo mediante la

aplicacion de la prueba no paramétrica Rho de Spearman.

3.9 Aspectos éticos

La realizacion de este estudio estara basada en los principios bioéticos establecidos en el

Codigo de Etica de Enfermeria. Estos principios son los siguientes:
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Principio de justicia: Todas las mujeres participantes seran tratadas cordialmente, con respeto e

igualdad. Asi también, los datos que se obtengan seran legitimos.

Principio de autonomia: Para su participacion, se respetara la decision de cada mujer de participar

en el estudio, y se solicitara su consentimiento informado mediante su firma.

Principio de beneficencia: Las participantes tendran conocimiento de los objetivos del estudio,

el cual, una vez concluido, contribuira a mejorar el autocuidado.

Principio de no maleficencia: La investigacion no afectard a las participantes mediante alguna
accion negligente, poniendo en riesgo su integridad, ya que se realizara con fines académico. Se

preservara el anonimato y la confidencialidad de toda la informacion recabada (59).



4.1 Cronograma de actividades

4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

33

2022 2023
ACTIVIDADES Jun Jul Agos Set Oct Nov Dic Ene Feb Mar Abr May Jun Set  Dic
2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 1

Identificacion del problema X X
Revision bibliografica X X X X X X X X X X X X X X X X X X X X X X X X
Elaboracion de la situacion
problematica. Formulacién del X X
problema
Elaboracion de los objetivos X
(general y especificos)
Elaboracion de la justificacion N,
(tedrica, metodolégica y practica)
Elaboracion de la limitacion de la
investigacion (temporal, espacial y X X

recursos)

Elaboracion del marco tedrico
(antecedentes, bases tedricas de las
variables)

X X X X

X X X X X X X X X X X X

X X

X

X

Elaboracion de la hip6tesis

e X X

(general y especifica)
Elaboracion de la metodologia

, . I X X
(método, enfoque, tipo y disefio)
Elaboracion de la poblacidn, x X
muestra y muestreo
Definicion conceptual y
operacional de las variables de X X X
estudio
Elaboracion de las técnicas e
instrumentos de recoleccién de X X X X

datos (validacion y confiabilidad)

Elaboracion del plan de
procesamiento y analisis de datos




34

Elaboracion de los aspectos éticos

Elaboracion de los aspectos
administrativos (cronograma y
presupuesto)

Elaboracion de las referencias
bibliograficas

X X X X X X X X X X X X X X X

Elaboracion de los anexos

X X X X X X X X X X X X

Aprobacion del proyecto

Aplicacion del trabajo de campo

Redaccion del informe final




4.2 Presupuesto detallado

VALOR
MATERIALES U::I/IIEDS‘IDDXE CANTIDAD PRECIO PRECIO
UNITARIO TOTAL
) (SN
EQUIPOS
Laptop Unidad 1 1600 1600
USB Unidad 1 60 60
UTILES DE ESCRITORIO
Hojas A4 Bond Millar 2 15 30
Boligrafos Caja 1 15 15
Tampdn Unidad 1 10 10
Postines adhesivos Unidad 5 2 10
MATERIAL BIBLIOGRAFICO
Textos Unidad 1 40 40
Impresiones Hoja 200 0.50 100
Fotocopias Hoja 980 0.20 196
RECURSOS HUMANOQOS
Asesor Hora 3 100 300
Estadistico Hora 2 250 500
OTROS
Transporte Pasaje 15 10 150
Alimentacion Unidad 60 10 600
Servicio de telefonia Llamadas 50 1 50
movil
Internet Hora 2000 0.50 1000
Luz KWh 1000 0.80 800
Imprevistos 300
TOTAL (S/) 5761
4.3 Presupuesto global
N° ITEMS COSTO (S))
1 Equipos 1660
2 Utiles de escritorio 65
3 Material bibliogréafico 336
4 Recursos humanos 800
5 Otros (gasto de campo) 2900
TOTAL DE GASTOS 5761
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Dimensiones:
D1:

autoexamen de mamas.

Concepto del
D2: Factores de riesgo en
mujeres.
D3:

autoexamen de mamas.

Frecuencia del

D4: Técnica del autoexamen

de mamas.

Enfoque: Cuantitativo

Tipo de investigacion:

Aplicada
Disefio:  Observacional,
descriptivo, transversal,

correlacional
Poblacion: Se
400

mujeres que asisten al

considerara a

servicio oncoldgico de
una clinica privada.

Muestra: Se considerara
a 196 mujeres que asisten
al servicio oncoldgico de

una clinica privada.
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PROBLEMAS ESPECIFICOS
PEL: ;Cudles la relacion que
existe entre la dimension
concepto del autoexamen de
mamas del nivel de
conocimiento y la préctica
del autoexamen de mamas en
mujeres de 20 a 45 afios?
PE2: ;Cual es la relacion que
existe entre la dimension
factores de riesgo en mujeres
del nivel de conocimiento y
la préctica del autoexamen de
mamas en mujeres de 20 a 45
afnos?

PE3: ¢ Cual es la relacion que
existe entre la dimension
frecuencia del autoexamen
de mamas del nivel de
conocimiento y la préctica
del autoexamen de mamas en
mujeres de 20 a 45 afios?

PE4: ;Cudles la relacion que
existe entre la dimension
técnica del autoexamen de
mamas del nivel de

conocimiento y la préctica

OBJETIVOS ESPECIFICOS
OEL1: Determinar la relacion
que existe entre la dimension
concepto del autoexamen de
mamas del nivel de
conocimiento y la préctica
del autoexamen de mamas en
mujeres de 20 a 45 afios.
OEZ2: Determinar la relacion
que existe entre la dimension
factores de riesgo en mujeres
del nivel de conocimiento y
la préctica del autoexamen de
mamas en mujeres de 20 a 45
anos.

OE3: Determinar la relacion
que existe entre la dimension
frecuencia del autoexamen
de mamas del nivel de
conocimiento y la préctica
del autoexamen de mamas en
mujeres de 20 a 45 afos.

OE4: Determinar la relacion
que existe entre la dimension
técnica del autoexamen de
mamas del nivel de

conocimiento y la préctica

HIPOTESIS ESPECIFICAS

HE1: Existe relacion
estadisticamente

significativa entre la
dimensién  concepto  del

autoexamen de mamas del
nivel de conocimiento y la
practica del autoexamen de

mamas en mujeres de 20 a 45

afios.

HE2: Existe relacion
estadisticamente
significativa entre la

dimension factores de riesgo
en mujeres del nivel de
conocimiento y la préctica
del autoexamen de mamas en

mujeres de 20 a 45 afios.

HE3: Existe relacion
estadisticamente

significativa entre la
dimensién frecuencia del

autoexamen de mamas del
nivel de conocimiento y la
practica del autoexamen de
mamas en mujeres de 20 a 45

anos.

VD: PRACTICA DEL
AUTOEXAMEN DE MAMAS
Dimensiones:
D1: Ejecucion
D2: Caracteristicas

D3: Duracién

Técnica de recoleccién:
Encuesta

Instrumento de
recoleccién:

Cuestionario.




del autoexamen de mamas en

mujeres de 20 a 45 afios?

del autoexamen de mamas en

mujeres de 20 a 45 afios.

HE4: Existe relacion
estadisticamente

significativa entre la
dimension  técnica  del
autoexamen de mamas del
nivel de conocimiento y la
préctica del autoexamen de
mamas en mujeres de 20 a 45

anos.
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Anexo 2: Instrumento 1

Cuestionario: Nivel de conocimiento (56)

Estimada Sra. (Srta.):

52

Yo, Maria Macarena Medina Huasasquiche de Matias, me dirijo a usted para informarle que el

presente cuestionario busca recopilar informacion con respecto a un estudio titulado “Nivel de

conocimiento y practica del autoexamen de mamas en mujeres de 20 a 45 afios del servicio

oncolégico de una clinica privada, Lima-2023".

Participante:

Marque con una (x) en cuanto a los datos generales y especificos.

DATOS GENERALES

1- Edad
a) De 20 a 30 afios
b) De 31 a40 afios
c) De 41 a 45 afios

2- Grado de instruccion
a) Sin instruccion completa
b) Primaria
c) Secundaria
d) Técnico
e) Superior

3- Estado civil
a) Soltera
b) Casada

c) Conviviente

4- Procedencia
a) Costa
b) Sierra

c) Selva
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DATOS ESPECIFICOS

Dimension 1: Concepto del autoexamen de mama

1-  ¢Qué es para usted el cancer de mama?
a) Esunaenfermedad mortal y no tiene cura.
b) Presencia de tumores y nddulos malignos en
las mamas.
c) Es unaenfermedad contagiosa.

2- El autoexamen de mamas:
a) Lo debe realizar el médico.
b) Es examinar mis mamas yo mismay detectar
cualquier anormalidad.
¢) Debo acudir a un hospital para que me lo
realicen.

3- ¢Por qué es importante hacerse el autoexamen de
mamas?
a) No me sirve de nada porque igual enfermamos
de cancer.
b) Porque permite detectar enfermedades del
estdmago.

¢) Esun medio de prevencion de cancer de mama.

4-  ;Crees que todas las mujeres deben realizarse el
autoexamen de mama?
a) Si, porque ayudaria a prevenir el cancer de
mama.
b) No, porgue no tiene importancia.
¢) Algunas no tienen que realizarse.

5- ¢ Através de qué medio conociste sobre el
autoexamen de mama?
a) Latelevision.
b) Profesional de enfermeria.
¢) Ninguno.

Dimension 2: Factores de riesgo en mujeres

6- En las mujeres que han tenido familiares con

cancer, ¢es importante realizarse el autoexamen de

mama en forma periédica?

a) Si, porque tener familiares directos con
antecedentes de cancer es un riesgo para tener
cancer de mama.

b) No, porque son casos diferentes, y no puedo
adquirirlo.

c) ay b son ciertas.

7- Si la mujer nunca ha tenido hijos, ;debe realizarse
el autoexamen de mamas?
a) No, porque el céncer les da a las mujeres que
han tenido hijos.
b) No, porque nunca dio de lactar.
c) Si, porque es factor de riesgo, debe tener mas
cuidado con sus mamas.

8- En el caso de mujeres cuyo inicio de la regla fue
después de los 15 afios, el autoexamen de mamas:
a) Es importante, porque es un riesgo para tener
cancer de mama.

b) No es importante, porque la regla no tiene nada

que ver con el cancer de mama.
c) Lareglase relaciona con el cancer de Gtero.

9- Laalimentacion basada en grasas y carnes rojas, asi
como la obesidad y la falta de ejercicio:
a) Aumentan el riesgo de tener cancer de mama.
b) La alimentacion inadecuada solo produce
problemas a nivel del estémago.
¢) No tienen nada que ver porque no se relacionan.

10- En las mujeres que usan anticonceptivos orales
(pildoras) por mas de 5 afios, el autoexamen de
mamas:

a) Tiene que realizarse de forma obligatoria,
porque las pildoras contienen hormonas que
pueden aumentar el riesgo de cancer.

b) No es importante, porque solo son hormonas
simples que no tienen consecuencia.

¢) Las pildoras no estan relacionadas con el
cancer de mama.
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Dimensién 3: Frecuencia del autoexamen de mamas

11- ¢ Con que frecuencia se debe realizar el autoexamen
de mamas?
a) Cada mes.
b) Una vez por afio.
c) No se debe realizar.

12- En mujeres que menstrdan el autoexamen de
mamas se realiza:
a) En el primer dia.
b) Al quinto dia.
c) Entre el séptimo y décimo dia.

13- Durante la menstruacion no se realiza el
autoexamen de mamas porque:
a) Nuestras mamas estan mas sensibles.
b) Es doloroso.
c) Si se debe examinar.

14- Las mujeres que estan durante la menopausia se
deben autoexaminar las mamas:
a) Anualmente.
b) Diariamente.
¢) Mensualmente.

15- Durante la menopausia se debe realizar el
autoexamen de mamas:
a) Escogiendo un dia fijo.
b) Se puede hacer cualquier dia.
¢) Yano se debe realizar.

Dimensién 4: Técnica del autoexamen de mama

16- Posicion para observar sus mamas:
a) Sentada.
b) Parada.
c) Acostada.

17- La palpacién de mamas se debe realizar:
a) Parada.
b) Sentada.
c) Acostada.

18- Para realizar la palpacion de las mamas se:
a) Utiliza toda la mano.
b) Utilizan aparatos.
c) Utiliza la yema de los dedos.

19- El orden para examinar sus mamas es:
a) Ambas a la vez.
b) Primero unay luego la otra, con movimientos
rotatorios.
c) Empezando por el pezon.

20- Para realizar la inspeccion de sus mamas:
a) Me pongo frente a un espejo para observar
cualquier alteracién en las mamas.
b) Lo puedo realizar sin un espejo, porgue no me
ayuda en nada.
¢) El' médico o la obstetra me lo realizan en
consulta.
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Anexo 3: Instrumento 2

Cuestionario: Préactica del autoexamen de mama (58)

Marque con una (X) en Si 0 NO, segun crea conveniente.

NO

DIMENSIONES / ITEMS Si NO

Dimension 1: Ejecucién

1
2
3

¢ Usted se realiza el autoexamen de mamas cada mes?
¢Examinay palpa las mamas por encima de la ropa interna?

¢ Realiza el autoexamen de mama durante la menstruacién?

Dimensién 2: Caracteristicas

4

© 00 N O

11
12

¢ Frente al espejo, coloca las manos detras de la cabeza y eleva los codos?

¢ Considera que debe observar enrojecimiento, hundimiento, secrecion o algin
tumor (bultito) en las mamas?

¢Autoexamina sus mamas Unicamente cuando se encuentra parada?

¢ Examina ambas mamas al mismo tiempo?

¢ Presiona el pez6n para comprobar si sale alguna secrecion?

¢Explora sus mamas siguiendo la direccion de las manecillas del reloj?

¢ Realiza la palpacion en forma circular, desde el contorno de las mamas hacia el
pezén?

¢, Coloca los brazos detras de la nucay con el otro brazo revisa la mama opuesta?

¢ Intenta encontrar presencia de bultitos o zonas dolorosas en la mama?

Dimensién 3: Duracion

¢ Considera que debe demorarse mas de una hora para autoexaminarse las
mamas?




Anexo 4: Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION

Institucion:  Universidad Privada Norbert Wiener
Investigador: Maria Macarena Medina Huasasquiche de Matias
Titulo: Nivel de conocimiento y practica del autoexamen de mamas en mujeres de 20 a

45 afios del servicio oncoldgico de una clinica privada, Lima-2023.

Lo invitamos a participar en el estudio llamado “Nivel de conocimiento y practica del
autoexamen de mamas en mujeres de 20 a 45 afios del servicio oncoldgico de una clinica
privada, Lima-2023”. Este estudio es desarrollado por investigadores de la Universidad Privada
Norbert Wiener. Su proposito es analizar la conexion existente entre el nivel de conocimiento
y la practica del autoexamen de mamas. Su ejecucion ayudard a conocer las estadisticas y
promover mayores capacitaciones.

La duracion del cuestionario serd, aproximadamente, no mayor de 30 minutos. Los
resultados de la encuesta se almacenaran respetando la confidencialidad y el anonimato de los
participantes.

Usted no debe pagar nada por la participacion. Tampoco recibird ningun incentivo
econdmico ni medicamentos a cambio de su participacion.

Nosotros guardaremos la informacion con cédigos y no con nombres. Si los resultados
de este estudio son publicados, no se mostrard ninguna informacion que permita su

identificacion. Sus archivos no seran mostrados a ninguna persona ajena al estudio.



Si usted se siente incomoda durante el estudio, podra retirarse en cualquier momento o
no participar en alguna parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna inquietud o
molestia, no dude en preguntar al personal del estudio. Puede comunicarse con Maria Macarena

Medina Huasasquiche al nimero 988043899.

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio. Comprendo qué puede pasar Si
participo en el proyecto. También entiendo que puedo decidir no participar, aunque yo haya
aceptado, y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia firmada
de este consentimiento.

Participante Investigador

Nombres: Nombres:

DNI: DNI:
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