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RESUMEN

Objetivo: Determinar la relacion entre las estrategias de afrontamiento y calidad de vida
en el paciente oncologico del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas, Lima
,2024; ya que todo paciente que acude al INEN. Disefio metodoldgico: Investigacion
aplicada, hipotética-deductiva, cuantitativa, no experimental u observacional Poblacion:
Compuesta por 80 pacientes con diagnostico de cancer, entre enero y marzo 2024. La
técnica que se empleara para recoger la informacion es la encuesta. El instrumento para
la evaluacion de la variable “Estrategias de afrontamiento”, se usard un cuestionario
elaborado por Apaza y Alejando en el afio 2020 en Lima, confiable con Alpha de
Cronbach obteniendo valores de 0,872 y para la evaluacion de la variable “Calidad de
Vida”, se usara un cuestionario adaptado por Martinez en el afio 2016 en Lima, confiable
con Alpha de Cronbach 0,835. Procesamiento y andlisis de datos Cuando utilizamos la
herramienta, los datos recopilados se procesan y analizan. Primero, crearemos una hoja
de Excel para organizar y codificar la informacion. A continuacion, transferimos los datos
al software estadistico SPSS version 26; realizando un analisis descriptivo de la
informacion, elaboraremos tablas y gréficos estadisticos. Finalmente, utilizaremos el
estadistico Rho de Spearman para realizar un analisis inferencial que nos permitird aceptar

o rechazar nuestra hipotesis.

Palabras claves: Estrategias de Afrontamiento, Calidad de Vida, Paciente oncoldgico.
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ABSTRACT

Objective: To determine the relationship between coping strategies and quality of life in
cancer patients at the National Institute of Neoplastic Diseases, Lima, 2024; since every
patient who comes to INEN is subjected to various procedures that generate a
psychoemotional imbalance, and the attitude of health personnel is essential to provide coping
strategies required by the patient to achieve a good quality of life. Population: 80 patients
diagnosed with cancer, from the National Institute of Neoplastic Diseases, between January
and March 2024.Sample: It will consist of the entire population, i.e. 80 people.
Methodological design: Applied research, hypothetical-deductive, quantitative, non-
experimental or observational. The technique to be used to collect the information is the
survey.

The instrument for the evaluation of the variable "Coping Strategies” will be a questionnaire
developed by Apaza and Alejando in 2020 in Lima, reliable with Cronbach's Alpha obtaining
values of 0.872 and for the evaluation of the variable "Quality of Life", a questionnaire
adapted by Martinez in 2016 in Lima, reliable with Cronbach's Alpha 0.835 will be used. Data
processing and analysis: Data will be processed using the SPSS statistical package, the results

will be presented in tables and figures according to the variable and its dimensions.

Key words: Coping Strategies, Quality of Life, Oncologic patient.



1. EL PROBLEMA

1.1  Planteamiento del problema

El cancer es un término genérico utilizado para designar un amplio grupo de
enfermedades que pueden afectar a cualquier parte del organismo; también se habla de
tumores malignos o neoplasias malignas. Una caracteristica definitoria del cancer es la
multiplicacion rapida de células anormales que se extienden més alla de sus limites habituales
y pueden invadir partes adyacentes del cuerpo o propagarse a otros 6rganos, en un proceso
que se denomina metastasis. La extension de las metéstasis es la principal causa de muerte
por la enfermedad. (1).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), El céncer es la principal causa
de muerte en todo el mundo en 2020 se atribuyeron a esta enfermedad casi 10 millones de
defunciones. Los canceres mas comunes en 2020, por lo que se refiere a los nuevos casos,
fueron los siguientes: de mama (2,26 millones de casos); de pulmon (2,21 millones de casos);
colorrectal (1,93 millones de casos); de préstata (1,41 millones de casos); de piel (distinto
del melanoma) (1,20 millones de casos); y gastrico (1,09 millones de casos).Los tipos de
cancer que causaron un mayor nimero de fallecimientos en 2020 fueron los siguientes: de
pulmon (1,8 millones de defunciones); colorrectal (916 000 defunciones); hepatico (830 000
defunciones); gastrico (769 000 defunciones); y de mama (685 000 defunciones). Cada afio,
cerca de 400 000 nifios contraen cancer. Aunque los tipos de cancer mas frecuentes varian

en funcion del pais, el de cuello uterino es el mas habitual en 23 paises. (2).



Segun la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS), el cancer es una de las
principales causas de mortalidad en las Américas. En el 2022, causd 1,4 millones de muertes,
un 45,1% de ellas en personas de 69 afios de edad o méas jovenes. EI nimero de casos de
cancer en la Region de las Américas se estimo en 4,2 millones en 2022 y se proyecta que
aumentara hasta los 6,7 millones en 2045. (3).

Segun el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas, la incidencia anual en el
Per( ronda los 150 casos por 100.000 habitantes, lo que corresponderia a 45.000 nuevos
casos cada afio. (4)

Segun los reportes oficiales del Ministerio de Salud, (MINSA) en nuestro pais, los
canceres mas frecuentes son los de mama, estomago, cuello uterino, colorrectal, préstata y
pulmén. Sin embargo, es importante destacar que el cancer es una enfermedad que se
desarrolla lentamente y puede tratarse con éxito cuando se detecta en sus etapas iniciales. (5)

Segun el Anélisis de la situacion de Céncer en el PerG en el 2018, se registr6 41 208
casos de cancer a nivel nacional, correspondiendo un mayor porcentaje para el sexo femenino
con un 65.3% y para el sexo masculino con un 34.7%, asimismo se estableci6 los tipos de
cancer mas frecuentes, a nivel global fueron los de cérvix (18.6%), estbmago (11.1%) y piel
(10.8%) (6).

Actualmente, disponemos detres tipos de tratamiento del cAncer: cirugia,
quimioterapia y radioterapia, que intentan curar la enfermedad o prolongar la vida

del paciente y mejorar la calidad de vida. (7)



El tratamiento y el cancer pueden tener un efecto negativo en el paciente, porque los
sintomas que se presentan provocan disfuncion tanto desde el punto de vista
personal como social; el dolor,que esunade las manifestaciones mas vividas
por el paciente, hace méas vulnerable su calidad de viday suele afectar mucho a aspectos
como el estado de animo o la autoestima, todo lo cual deriva en tristeza, frustracion y
depresion en el paciente, ansiedad y otros. (8)

Por otros lados la calidad de vida significa que los logros materiales se basan
en indicadores psicolégicos como el descanso fisico y mental reparador y creativo, la
comunicacion familiar, el apoyo integrado y educativo, que reconfortany dan sentido a
la vida. (9)

Sin embargo, a tener una enfermedad como el cancer requiere de utilizar apoyo y
estrategias para hacer frente a la situacion estresante durante el tiempo que la padece. De
manera similar, citaa Rothet al., quienes informan que existen varias respuestas de
afrontamiento, las mas importantes de las cuales son el acercamiento y la evitacion e

expresiones que se refieren a si uno se dirige hacia el peligro o si se aleja del mismo. (10)

Este estudio surge de la experiencia de la realidad que existe en el Instituto Nacional
de Enfermedades Neoplasicas, donde los pacientes oncoldgicos, refieren no saber como
enfrentar la enfermedad ni como seguir con su vida, algunos de ellos contando con un soporte
familiar mientras que otros pacientes no cuentan ni con el apoyo familiar ni con el sustento

econdmico.



Surge la importancia de realizar esta investigacion, para conocer que estrategias de
afrontamiento emplea el paciente oncoldgico y qué relacidn tiene con la calidad de vida que
lleva, ya que el paciente que acude al INEN sufre un desequilibrio psicoemocional que
deteriora la calidad de vida; el cual conlleva a los profesionales de la salud a comprender
cudles son los aspectos en los que el paciente necesita ayuda. Por lo ya mencionado, se ve la
necesidad de formular el siguiente problema de investigacion: ¢Cudl es la relacion entre las
estrategias de afrontamiento y calidad de vida en el paciente oncoldgico del Instituto

Nacional de Enfermedades Neoplasicas en el periodo Enero a marzo 2024?

1.2 Formulacion del problema

1.2.1 Problema general

¢Cudl es la relacion entre las estrategias de afrontamiento y calidad de vida en
el paciente oncoldgico del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas, Lima
20247

1.2.2 Problemas especificos:
¢Cual es la relacion entre las estrategias de afrontamiento segin la dimension
afrontamiento centrado en el problema con la calidad de vida en el paciente
oncologico?
¢Cual es la relacion entre las estrategias de afrontamiento segin la dimensién
afrontamiento centrado en la emocioén con la calidad de vida en el paciente
oncoloégico?

¢Cual es la relacion entre las estrategias de afrontamiento segin la dimension



afrontamiento centrado en la evitacion del problema con la calidad de vida en el

paciente oncologico?

1.3 Obijetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general
Determinar la relacién entre las estrategias de afrontamiento y calidad de vida

en el paciente oncoldgico.

1.3.2 Objetivos especificos

Identificar cual es la relacion entre las estrategias de afrontamiento segun la
dimension afrontamiento centrado en el problema con la calidad de vida en el paciente
oncoldgico.
Identificar cual es la relacion entre las estrategias de afrontamiento segln la
dimensidon afrontamiento centrado en la emocion con la calidad de vida en el paciente
oncoldgico.
Identificar cual es la relacion entre las estrategias de afrontamiento segln la
dimensidén afrontamiento centrado en la evitacion del problema con la calidad de vida
en el paciente oncoldgico.

1.4 Justificacién de la investigacion

1.4.1 Teorica
El presente trabajo académico manifiesta su importancia tedrica en el aporte

que hara comprender sobre los diferentes estilos de afrontamiento y calidad de vida



del paciente oncoldgico, fortaleciendo su aspecto psicologico y emocional, para
mantener su calidad de vida. Con esta investigacion se pretende brindar
conocimientos sobre, cdmo gestionar sus emociones para mantener integra su
capacidad fisica, psicoldgica, social y espiritual. Ademaés, se basa en teorias de
enfermeria que estan vinculadas con las variables de estudio y que estan
representadas en la teoria de Betty Neuman y su Modelo de sistemas. La teorista nos
habla del ser humano como un sistema abierto en su interaccion reciproca con el
entorno y la teoria del autocuidado de Dorothea Orem, quien sustenta que el
individuo debe cuidar su salud para regular los factores que afectan a su propio
desarrollo y funcionamiento en beneficio de su vida, salud o bienestar.

1.4.2 Metodoldgica

Este proyecto de investigacion se justifica metodoldgicamente, ya que hace
uso del método cientifico, bajo el enfoque cuantitativo, con un método hipotético
deductivo, y de tipo aplicada. El presente estudio es relevante, ya que los resultados
obtenidos del problema contribuirdan como fuente de futuras investigaciones sobre
las estrategias de afrontamiento y calidad de vida en pacientes oncoldgicos del

Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas.

1.4.3 Préctica
La justificacion practica de este estudio, cobra importancia ya que va a
aportar al Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas informacién actual, real

y directa; lo que va a permitir desarrollar y ejecutar estrategias de afrontamiento para



los pacientes oncolégicos y asi mejorar su calidad de vida.

1.5  Delimitaciones de la investigacion
1.5.1 Temporal
La delimitacion temporal del presente proyecto de investigacion oscila entre

los meses de enero a marzo del 2024.

1.5.2 Espacial
El lugar donde se desarrollara el presente proyecto de investigacion sera el
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas, cuya direccion es la Av.

Angamos 2520, distrito de Surquillo.

1.5.3 Poblacion
La poblacion a considerarse en este presente proyecto de investigacion seran

los pacientes oncoldgicos.



2. MARCO TEORICO
2.1  Antecedentes

2.1.1 Antecedentes internacionales

Colombre et al. (11), en el afio 2021, en Buenos Aires, elaboraron una
investigacion con el objetivo de “Reevaluar la relacion entre las estrategias de
afrontamiento y la calidad de vida en adolescentes con cancer”. Metodologia. El
disefio de estudio que se emple6 fue el no probabilistico intencional en una muestra
de 60 mujeres entre 13 y 21 afios con diagndstico de cancer de mama. Como
instrumento se utilizé la escala en calidad de vida WHOQOL-BREF y estrategias de
afrontamiento CRI-Y, como técnica fue la encuesta. Resultados: muestran que el
uso de estrategias de aproximacion correlaciona con puntajes alto en calidad de vida,
se asocia de manera positiva con la percepcion de calidad de vida de los adolescentes
con cancer, finalmente las adolescentes manifestaron mayor uso de estrategias en
busqueda apoyo y mejor calidad de vida. Conclusion: que es til abordar e
intervenir en el afrontamiento de modo que logre promover para lograr una mejor
calidad de vida.

Font et al. (12), en el afio 2020, en Espafa, el cual tuvo como objetivo:
“Obtener informacion sobre las estrategias de afrontamiento utilizada por las
pacientes de cancer de mama y su relacion con la calidad de vida, diferenciando dos
situaciones de salud: pacientes con y sin metastasis” la muestra fueron 60 mujeres
con cancer de mama, como instrumento utilizaron el Cuestionario (QLTF), (test

mini-MAC), técnica: encuesta. Resultados: encontraron que las estrategias de



afrontamiento se relacionan con la calidad de vida de las pacientes con cancer de
mama. Conclusion: las estrategias y respuestas de afrontamiento activo se relacionan
con mejor calidad de vida. Aunque las pacientes con metéstasis presentan mas
dificultades y afectacion de la calidad de vida, parece ser que se enfrentan a la
enfermedad de manera similar a las pacientes sin metastasis.

Gonzélez et al. (13), en el afio 2020 en México, elaboraron una investigacion
con el objetivo: “Evaluar la asociacion entre variables de calidad de vida y de
afrontamiento al estrés en mujeres con cancer de mama”. Metodologia: Estudio no-
experimental, transversal no probabilistico, la muestra la conformaron 10 usuarias
con cancer de mama, para obtener los datos utiliz6 como instrumento el Cuestionario,
(WHOQoL - bref), obteniendo como resultado calidad de vida alterada y la
estrategia de afrontamiento con menos utilizacion fue evidenciando una asociacion
significativa entre (EEA). Conclusion menciona que la mujer con neoplasia de
mama altera la calidad de vida expresando de forma negativa sus emociones se

encuentran insatisfechas con las relaciones sociales.

2.1.2 Nacionales

Cabrera (14), en el afio 2021, en Lima, elaboraré un estudio con el objetivo
de “Analizar las diferencias que existen en la calidad de vida segun los estilos de
afrontamiento en pacientes oncolégicas mastectomizadas de un Hospital Nacional
del distrito de San Juan de Miraflores”. Metodologia: Disefio de esta investigacion

descriptiva-comparativa, la muestra fue 62 mujeres, el instrumento que utilizaron fue



cuestionario para la Calidad de Vida EORTC QLQ-C30 y afrontamiento al estrés en
paciente oncolégico (CAEPO). Los resultados obtenidos es que el 40,3% tiene una
buena calidad de vida general y es porque aplican el estilo de afrontamiento positivo.
Conclusion: existente relacion entre las variables estudiadas.

Krederdt et al (15), en el afio 2020, en Lima, elaboraron un estudio con el
objetivo de “Determinar la relacion entre la calidad de vida y afrontamiento en
pacientes con cancer de mama”. Metodologia: Disefio de estudio de esta
investigacion es cuantitativa, aplicada, la muestra fue de 43 participantes. El
instrumento que utilizaron fue cuestionarios QLQ-C30, desarrollado por la
Organizacién Europea para el Estudio y Tratamiento del Cancer (EORTC), y BRIEF
COPE. Resultado: evidencian que 63% tienen una calidad de vida saludable en un
nivel medio y el 93% de los participantes utilizd las estrategias de afrontamiento de
confrontacién. Conclusién: es que no existe relacién entre ambas variables.

Cusi, et al (16) en el afio 2020, en el Callao — Lima, realizaron una
investigacion con el objetivo de” Establecer la relacion entre el afrontamiento al
estrés y la calidad de vida en pacientes oncologicos”. Metodologia: Investigacion de
tipo aplicada, con enfoque cuantitativo, relacional y prospectivo, no experimental.
Muestra 60 participantes. La técnica utilizada es la encuesta y se utilizaron como
instrumentos el cuestionario CAEPO y el cuestionario de Montreux. Entre los
resultados se determind que mas de la mitad de los participantes cuenta con
estrategias de afrontamiento negativo y casi la mitad tiene pobre calidad de vida.

Concluyendo que existe correlacion directa entre las variables.

10



2.2 Bases tedricas

2.2.1. Afrontamiento

Segun Chavez et al., las estrategias de afrontamiento son procesos
especificos utilizados en cada region y pueden cambiar dependiendo de las
circunstancias prevalecientes. Hoy en dia existen diversas estrategias de
afrontamiento que una persona puede adquirir. (17)

Los cambios continuos en el esfuerzo conductual y cognitivo conducen a
necesidades internas y externas especificas, esto se refleja méas alla de los recursos
humanos, presentando las dimensiones de la estrategia de afrontamiento como
centradaen el problema, centrada en las emociones Yy centrada en el

estilo de afrontamiento. (18)

Segln Lazarus y Folkman (1984), el afrontamiento se refiere a aquellos
esfuerzos cognitivos y conductuales constantemente cambiantes que se desarrollan
para manejar las demandas especificas externas o in- ternas que son evaluadas como

excedentes o desbordantes de los recursos del individuo. (19).

Betty Neuman - Modelo de sistemas

Teoria de enfermeria desarrollada por Betty Neuman se basa en la relacion
de la persona con el estrés, la respuesta y los factores de reconstitucion que son de
naturaleza progresiva. EI Modelo de Sistemas de Neuman presenta un método

amplio, holistico y basado en sistemas para la enfermeria que mantiene un factor de

11
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flexibilidad. Se centra en la respuesta del sistema del paciente a los estresores
ambientales reales o potenciales y mantiene la estabilidad del sistema del paciente a
través de intervenciones preventivas de enfermeria primarias, secundarias y terciarias
para reducir los estresores. (20)

Dicho de otro modo, concebimos al paciente como un nucleo de
supervivencia y una serie de anillos concéntricos que van de mayor a menor
gravedad, siendo la linea que limita el estado de salud la situacion de normalidad. El
modelo de sistemas de Neuman trata de mantener el sistema del cliente intacto,
protegiendo las lineas mas externas y promoviendo una mayor flexibilidad del resto.
Asi, se evita que el paciente empeore mas rapido de lo normal por el progreso de su

enfermedad y el estrés ambiental. (21)

El modelo de sistemas Neuman ve al cliente como un sistema abierto que
responde a los factores estresantes del entorno. Los factores estresantes son de
naturaleza intra, inter y extrapersonal y surgen de los entornos internos, externos y
creados. Cuando los factores estresantes atraviesan la linea flexible de defensa, el
sistema es invadido y las lineas de resistencia se activan. Se describe que el sistema
avanza hacia la enfermedad en un continuo bienestar-enfermedad. Si se dispone de
energia adecuada, el sistema se reconstituira con la linea de defensa normal

restaurada en, por debajo o por encima de su nivel anterior. (22)

12



Dimensiones de estrategias de afrontamiento.

El afrontamiento centrado en el problema.

El afrontamiento centrado en el problema consiste en hacer frente a la
situacion estresante mediante esfuerzos para modificar el problema en cuestion; por
lo general, incluye elementos tales como la generacion de opciones de resolucion,
evaluar los pros y contras de las diferentes opciones, o la aplicacion de medidas. (23)

La persona emplea acciones directas que van dirigidas a alterar la situacion

problematica y minimizar las consecuencias negativas. (24)

El afrontamiento centrado en la emocidn.

El estilo centrado en las emociones busca lograr un equilibrio en el aspecto
emocional a través del apoyo social, asumiendo las dificultades, extrayendo el lado
positivo del problema, acudiendo a la fe o negando la existencia de la situacion

problematica. (25)

El afrontamiento centrado en la evitacion del problema.

Se define como aquello que una persona hace con el fin de enfrentarse a
situaciones que considera una amenaza. Una persona se encuentra ante una situacion
de amenaza, es decir se genera algun tipo de estrés, por tanto, se espera una respuesta
(afrontamiento) esta respuesta puede ser de forma cognitiva, es decir una reaccion

basada en la atencién percepcién, memoria; o bien puede ser una respuesta
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conductual, basada en la accion reaccion. De cualquier forma, ante la situacion,

genera una respuesta, y a esta respuesta es el afrontamiento. (26)

2.2.2. Calidad de vida

Definicion conceptual

De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la calidad es
una cualidad de la atencion sanitaria, esencial para el logro de los objetivos
nacionales en salud, la mejora de la salud de la poblacién y el futuro sostenible de
los sistemas de atencion en este sector. (27)

La calidad de vida se evalta analizando cinco areas diferentes: bienestar
fisico (con conceptos como la salud, seguridad fisica), bienestar material (haciendo
alusion aingresos, pertenencias, vivienda, transporte, etc.), bienestar social
(relaciones personales, amistades, familia, comunidad), desarrollo (productividad,
contribucion, educacion) y bienestar emocional (autoestima, mentalidad, inteligencia

emocional, religion, espiritualidad).(28)

Calidad de vida relacionada con la salud

El término calidad de vida relacionada con la salud (CVRS) surge como un
concepto que hace referencia a valoraciones de la percepcion de la salud por parte
del individuo, recogiendo tanto aspectos objetivos como subjetivos. (29)

Los cuestionarios sobre calidad de vida relacionada con la salud ayudan a los
profesionales de la salud a comprender cuéles son los aspectos en los que usted

necesita ayuda y qué aspectos de su vida son los que se ven mas afectados, de manera


https://es.wikipedia.org/wiki/Salud
https://es.wikipedia.org/wiki/Ingreso
https://es.wikipedia.org/wiki/Amistad
https://es.wikipedia.org/wiki/Familia
https://es.wikipedia.org/wiki/Productividad
https://es.wikipedia.org/wiki/Autoestima
https://es.wikipedia.org/wiki/Inteligencia_emocional
https://es.wikipedia.org/wiki/Inteligencia_emocional
https://es.wikipedia.org/wiki/Religi%C3%B3n
https://es.wikipedia.org/wiki/Espiritualidad

que puedan ser mas capaces de evaluar los sintomas que le causan mas problemas.
(30)

Teoria de Enfermeria del Autocuidado de Dorothea Orem

El autocuidado es una actividad aprendida por los individuos, orientada hacia
un objetivo. Es una conducta que existe en situaciones concretas de la vida, dirigida
por las personas sobre si mismas, hacia los demés o hacia el entorno, para regular los
factores que afectan a su propio desarrollo y funcionamiento en beneficio de su vida,
salud o bienestar. (31)

El autocuidado debe aprenderse y aplicarse de forma deliberada y continua
en el tiempo, siempre en correspondencia con las necesidades de regulacion que
tienen los individuos en sus etapas de crecimiento y desarrollo, estados de salud,
caracteristicas sanitarias o fases de desarrollos especificas, factores del entorno y

niveles de consumo de energia. (32)

La enfermeria como ciencia se ocupa en ayudar a las personas a satisfacer las
necesidades basicas cuando no pueden hacerlo solas, por estar enfermas o por carecer
del conocimiento, habilidad o motivacion necesaria. (33)

Dimensiones de calidad de vida.

Dimension fisica:

Es un estado del cuerpo y de la salud definido por la ausencia de enfermedad,

sintomas que la causan y efectos secundarios del tratamiento. (34)
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Dimension psicoldgica: Esta dimension esta relacionada con la aceptacion
del manejo de la ansiedad relacionada con la enfermedad. Las personas
diagnosticadas con cancer experimentan miedo, ansiedad y falta de comunicacion,
todo ello parte del proceso de la enfermedad. (35)

Dimension social: Una persona diagnosticada con cancer estd expuesta a
diversos procedimientos y tratamientos que resultan en efectos secundarios como
miedo, pérdida de apetito, dolor, asi como problemas econdmicos, todo lo cual afecta

sus problemas personales, familiares e interpersonales. (36)

2.3 Formulacion de la hipdétesis

2.3.1 Hipotesis general

H1: Existe relacion estadisticamente significativa entre las estrategias de
afrontamiento y la calidad de vida en el paciente oncologico en el INEN 2024,
HO: No existe relacion estadisticamente significativa entre las estrategias de

afrontamiento y la calidad de vida en el paciente oncoldgico en el INEN 2024.

2.3.2 Hipdtesis especificas

H1: Existe relacion estadisticamente significativa entre las estrategias de
afrontamiento centrado en el problema con la calidad de vida en el paciente

oncoldgico.
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H1: Existe relacion estadisticamente significativa entre las estrategias de
afrontamiento centrado en la emocion con la calidad de vida en el paciente
oncoldgico.

H1: Existe relacion estadisticamente significativa entre las estrategias de
afrontamiento centrado en la evitacion del problema con la calidad de vida en el

paciente oncoldgico.

3. METODOLOGIA

3.1 Método de investigacion

El presente estudio de investigacion sera hipotético deductivo. el método deductivo
conduce al conocimiento general sobre casos muy especiales, porque este procedimiento
permite el establecimiento de hipdtesis, el estudio de regularidades y demostraciones que
se centran en la ciencia; donde la induccidn puede ser completa o incompleta. (37)

3.2. Enfoque de la investigacion

Este estudio utilizara un enfoque cuantitativo ya que utiliza datos medidos
numéricamente y realiza analisis estadistico. La investigacion cuantitativa es una
estrategia de investigacion que se centra en cuantificar la recopilacion y el analisis de

datos. (38)
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3.3. Tipo de investigacion
La presente investigacion serd de tipo aplicada. La Investigacion aplicada , es la
utilizacion de los conocimientos en la practica, con el fin de aplicarlos, en la mayoria de

los casos, en provecho de la sociedad. (39)

3.4. Disefio de la investigacion

La estrategia de investigacion de este estudio seguird una linea metodoldgica no
experimental u observacional, ya que se limitara a recolectar datos sin intervencion y luego
describir las variables involucradas, sometiéndolas a un proceso de correlacion para
determinarlo. La magnitud, fuerzay direccion de la relacion entre dos variables de estudio

en el tiempo y el espacio, convirtiéndola en una relacién horizontal. (40).

Disefio descriptivo:
Método cientifico que implica observar y describir el comportamiento de un sujeto sin

influir sobre él de ninguna manera. (41)

Disefio observacional: porque estudia los comportamientos y/o reacciones del ser humano

(42).

Disefo correlacional: El proposito de este disefio es evaluar el grado de asociacion que
existe, el cual tiene como objetivo mostrar la relacion entre dos o mas variables incluidas
en el estudio, luego de lo cual se pueden medir correlaciones y obtener resultados. El

objetivo de estos estudios es conocer como se comporta como variable. (43).


https://es.wikipedia.org/wiki/Investigaci%C3%B3n_y_desarrollo
https://es.wikipedia.org/wiki/Sociedad
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Disefio prospectivo: Este estudio se caracteristica porque todas las mediciones que se
realizan son con datos que se ha obtenido y nos va permitir la recoleccion de hechos o
fendmenos en una sola ocasién y en tiempo determinado por lo que no existen periodos de

seguimiento (44).

Disefio Transversal: El disefio de este estudio se basa en el principio de una medicion
(nimero de mediciones) de cada variable o variables individuales. Esta medida nos permite
utilizar el dispositivo una sola vez; esto significa que la evaluacion de la muestra de la
encuesta es de un solo momento. Esto permite comparar como reaccionan diferentes

grupos de personas al entorno de aprendizaje en un momento determinado. (45).
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3.5. Poblacién, muestra y muestreo

3.5.1. La poblacion:

La poblacion es un grupo finito o infinito de elementos con propiedades similares sobre
los cuales se extraen conclusiones.

Investigacion. (46) En este estudio se incluyeron 80 pacientes con cancer hospitalizados
en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas, por lo que dado que la poblacién

es finita no se contara con muestra.

3.5.2 Muestreo

Por estandares y conveniencia, la técnica de muestreo utilizada es equivalente al muestreo
no probabilistico. El muestreo no probabilistico es una técnica que selecciona las
personas que haran parte de la muestra de una manera subjetiva, esto quiere decir, segun

la decision del investigador, evitando hacerlo al azar. (47).

Asimismo, se tuvo en cuenta los criterios de inclusién y los criterios de exclusion.

Criterios de inclusion

e Pacientes de sexo masculino y femenino diagnosticados con cancer en condicion de

hospitalizados.

e Pacientes de sexo masculino y femenino diagnosticados con cancer mayores de 18

afos.
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e Pacientes de sexo masculino y femenino diagnosticados con cancer que acepten

participar voluntariamente firmando el consentimiento informado.

Criterios de exclusién

e Pacientes de sexo masculino y femenino diagnosticados con cancer con
algin cuadro psiquiatrico o retraso mental y dificultad para la lectura e
interpretacion del cuestionario.

e Pacientes de sexo masculino y femenino diagnosticados con cancer con grado de
dolor.

e Pacientes oncolégicos con grado de dependencia Il y I11.

e Pacientes diagnosticados con cancer que no respondieron todos los items del
cuestionario.

e Pacientes diagnosticados con cancer que no desean participar en el estudio.
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3.6 Variables y operacionalizacion
Variables Definicion Conceptual Definicion operacional Dimensiones Indicadores Emsggilgigr? Escala de Valoracion
Los largos cambios en el
El comportaml_er_lto y los compqrtamlento’y los esfuerzos Afrontamiento Afrontamiento activo
esfuerzos cognitivos son cognitivos creardn necesidades centrado en el planificacion Buena: 66-84
sometidos a largos cambios internas que se centra en el problema, problema puntos
que crearan necesidades el sentimiento y el estilo del paciente
internas y externas que se con cancer hospitalizado en el Apoyo Emocional Regular: 47-65
V1: Estrategia | ven reflejadas fuera de los Instituto Nacional de Enfermedades Apoyo instrumental puntos
de recursos humanos. Digamos | Neoplasicas, a quien se le medira con Afrontamiento Interpretacion Positivo
afrontamiento | que la estrategia de la dimensién centrada en el trad | Aceptacion . Mala: 28-46
afrontamiento se centra en el | problema, centrada en la emocion y centrado en fa Religién Ordinal unto-s
problema, el sentimiento y el | centrada en la evitacion del emocion Aceptacion P
estilo. (17) problema, mediante la encuesta de
estrategia de afrontamiento. Desahogo
Uso de sustancias
Afrontamiento Humor
centrado en la Auto distraccion
evitacion del Negacién
problema Autoinculpacién
Recreacion
Variables Definicién Conceptual Definicién operacional Dimensiones Indicadores Ef:;'ggr? Escala de Valoracion
Es la vision de su lugar en la vida Debilidad, Malestar general
Es la percepcion que tiene dentro de la cultura y el sistema de Fisica Efectos colaterales
V2: Calidad de una persona de su lugar en la | valores en el que vive y en relacion Reaccidn alérgica, Somnolencia Alta: (47 —60)
vida vida en el contexto de la con sus metas, expectativas, Ordinal
cultura y el sistema de estandares e inquietudes que tiene Psicologica Relaciones interpersonales Medio: (34— 46)
valores en el que vive, y en una persona con cancer hospitalizada Actividades laborales
relacion con sus metas, en el Instituto Nacional de Ingresos econémicos Baja: (20- 33
expectativas, estandares e Enfermedades Neoplasicas a quien se Recreacion
inquietudes. (27). le medira con la dimension fisica, Actividades sociales
psicoldgica y social, mediante la Tolerancia, ansiedad, autoestima
encuesta de calidad de vida. Social Carga social, aislamiento
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3.7 Técnica e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1 Técnica
La técnica de recogida de comentarios de los sujetos del estudio de campo sera la

encuesta.

3.7.2 Descripcion

Instrumento I: Estrategia de Afrontamiento

La estrategia de Afrontamiento es un instrumento que fue elaborado y validado, por Apaza
et al; en el aflo 2020 en Lima.; es un cuestionario tipo Likert, conformado por 28 items y
cuenta con tres dimensiones, afrontamiento centrado en problema con cuatro items,
afrontamiento centrado en la emocion con 10 items y afrontamiento centrado en la evitacién
del problema con 14 items (48).

- Afrontamiento centrado en el problema: item del 1 al 4

- Afrontamiento centrado en la emocion: item 5 al 14

- Afrontamiento centrado en la evitacion del problema: item 15 al 28

La escala que se utilizara para la valoracion:
- Buena: 66-84 puntos
- Regular: 47-65 puntos

- Mala. 28-46 puntos

Instrumento I1: Calidad de vida

Para medir la variable Calidad de vida, este instrumento fue adaptado por Martinez en el



2016, son preguntas de tipo Likert, conformado por 28 items y tres dimensiones, fisica,

psicoldgica y social (49).

- Fisico: item del 1 al 14

- Psicoldgico: item 15 al 21

- Social: item 22 al 28

Para la valoracion se utilizara la siguiente escala:

- Alta: 47-60 puntos.

- Media: 34- 46 puntos.

- Baja: 20-33 puntos.

3.7.3Validacion
Instrumento 1: Estrategia de Afrontamiento
El instrumento que mide las estrategias de afrontamiento fue validado por Apaza y
Alejandro, en el 2020 en Lima, utilizando el juicio de tres expertos obteniendo una
valoracion cuantitativa promedio de 90.90 y cualitativa de “Muy buena” lo que nos

garantiza que es un instrumento valido (48).

Instrumento 2: Calidad de Vida
El instrumento que mide la calidad de vida fue validado por Martinez, en el 2016 en

Lima, utilizando el juicio de ocho expertos usando una prueba binomial, obteniendo
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como resultado 0.035, es decir que la concordancia es significativa, garantizando que el

instrumento es valido (49).

3.7.4Confiabilidad
Instrumento 1: Estrategia de Afrontamiento.

Este instrumento que mide las estrategias de afrontamiento fue validado Apaza y Alejandro
el 2021 en Lima, utilizando una prueba piloto a 25 pacientes y se utilizé el Alfa de Cronbach
como prueba estadistica obteniendo un 0.872, quiere decir que este instrumento es confiable

(48).

Instrumento 2: Calidad de Vida

El instrumento que mide la calidad de vida fue validado Martinez en el 2016 en Lima
utilizando una prueba piloto a 50 pacientes y se utilizo el Alfa de Cronbach como prueba

estadistica obteniendo un 0.835, este resultado nos dice que el instrumento es confiable (49).

3.8Procesamiento y analisis de datos

Cuando utilizamos la herramienta, los datos recopilados se procesan y analizan. Primero,
crearemos una hoja de Excel para organizar y codificar la informacidon. Este paso también
nos ayudara a verificar que se hayan completado todas las encuestas. A continuacion,
transferimos los datos al software estadistico SPSS version 26; realizando un andlisis
descriptivo de la informacion, elaboraremos tablas y graficos estadisticos. Finalmente,

utilizaremos el estadistico Rho de Spearman para realizar un analisis inferencial que nos
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permitira aceptar o rechazar nuestra hipotesis.

3.9. Aspectos éticos

Para la realizacion del estudio se tendra en cuenta la autorizacion institucional y
el consentimiento informado de los pacientes internados, por lo que se aplicaran
los principios bioéticos de la enfermeria, que son la base moral del ejercicio

profesional y de nuestra ética.

Principio de autonomia

El que permite a las personas determinar libremente sus propias acciones, por lo que
en este estudio cada paciente recibié informacion factica sobre el propdsito y dio su
consentimiento informado para que pudiera decidir libremente participar en el estudio.

Principio de justicia

Este principio se centra en el trato justo y respetuoso independientemente de las

circunstancias.

Principio de beneficencia
Hacer cosas buenas para los demas, en este caso pacientes hospitalizados, que
intentan buscar el bien comin, como compartir las estrategias de afrontamiento mas

habituales relacionadas con la calidad de vida de cada persona para mejorarla al méximo.

Principio de no maleficencia
Este principio se centra en evitar dafios y evitar frivolidades, por lo que los

resultados son manejados con total discrecion y confiabilidad.



1. Aspectos administrativos

4.1. Cronograma de actividades

2023 2024
ACTIVIDADES

OCTUBRE | NOVIEMBRE

DICIEMBRE | ENERO

FEBRERO | MARZO

ABRIL
CAPITULO |

Organizacion y
planteamiento del
proyecto
Planteamiento del
problema
Elaboracion del
marco teérico
Primera revisiéon

CAPITULO I
Elaboracion del
marco teorico

Segunda revision

CAPITULO Il
Metodologia de la

investigacion
Procesamiento y
analisis de datos

Aspectos éticos

Aspectos
financieros
Presentacion de
anexos

Tercera revision

Sustentacion de
Proyecto de Tesis




4.2

Presupuesto
. Gasto
Componente Costo Cantidad total
Computadora 2500.00 1 2500.00
Consultas en Internet 50.00 10 50.00
Papeleria y utiles de
oficina 100.00 1 100.00
Impresion 100.00 1 100.00
Servicio de anillado 150.00 3 150.00
Técnica Metodolégica 2300.00 1 2300.00
TOTAL 5.200.00 17 5.200.00
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Titulo de la investigacion: Estrategia de afrontamiento y calidad de vida en el paciente oncoldgico del instituto nacional de enfermedades

neoplasicas, Lima 2024.

Formulacion del problema Objetivos Hipotesis Variables Tipo y Disefio
Problema general Objetivo General Hipotesis general Variable y metodolégico
Dimensiones
¢Cudl es la relacion entre las Determinar la relacion H1: Existe relacion Variable 1:
estrategias de afrontamiento y calidad entre la estrategia de estadisticamente significativa Estrategia de Hipotético
de vida en el paciente oncolégico del afrontamiento y calidad entre las estrategias de afrontamiento deductivo
Instituto Nacional de Enfermedades de vida en el paciente afrontamiento y la calidad de Cuantitativo
oncolégico. vida en el paciente oncolégico Dimensiones: Aplicada

Neopléasicas, Lima 20247

Problema Especifico

¢Cual es la relacion entre la estrategia
de afrontamiento centrado en el
problema con la calidad de vida en el
paciente oncolégico?

¢ Cual es la relacion entre la estrategia
de afrontamiento centrado en la
emocion con la calidad de vida en el
paciente oncolégico?

¢, Cudl es la relacién entre la estrategia
de afrontamiento centrado en la
evitacion del problema con la calidad
de vida en el paciente oncolégico?

Objetivos especificos

Identificar cual es la
relacion entre las
estrategias de
afrontamiento segun la
dimension
afrontamiento centrado
en el problema con la
calidad de vida en el
paciente oncoldégico.

Identificar cual es la
relacion entre las
estrategias de
afrontamiento centrado
en la emocién con la
calidad de vida en el
paciente oncolégico.

Identificar cual es la
relacion entre las
estrategias de
afrontamiento centrado
en la evitacion del
problema con la calidad
de vida en el paciente
oncoldgico.

en el INEN 2024.

HO: No existe relacion
estadisticamente significativa
entre las estrategias de
afrontamiento y la calidad de
vida en el paciente oncologico
en el INEN 2024.

Hipotesis Especifica

Existe relacion
estadisticamente significativa
entre las estrategias de
afrontamiento centrado en el
problema con la calidad de
vida en el paciente oncoldgico.

Existe relacion
estadisticamente significativa
entre las estrategias de
afrontamiento centrado en la
emocion con la calidad de vida
en el paciente oncoldgico.

Existe relacion
estadisticamente significativa
entre las estrategias de
afrontamiento centrado en la
evitacion del problema con la
calidad de vida en el paciente
oncoldgico.

Afrontamiento
centrado en el
problema.

Afrontamiento
centrado en la
emocion.

Afrontamiento
centrado en la
evitacién del
problema.

Variable 2: Calidad
de vida

Dimensiones:
Fisica
Psicologica
Social

Observacional
Correlacional
Transversal

Poblacion,
muestray
muestreo:
Poblacion es finita
no se contara con
muestra.

Poblacién: 80
pacientes con
cancer
hospitalizados en
el INEN.

Técnica: Encuesta

Instrumentos: Dos
encuestas para
determinar la
estrategia de
afrontamiento y
calidad de vida.
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Anexo 2: Instrumentos
I. PRESENTACION

Soy la Lic. en enfermeria Stephannie Yessenia Yarasca Alvarado,
estudiante de la especialidad de Enfermeria oncoldgica de la Universidad
Norbert Wiener, mi presente estudio de investigacion tiene como objetivo
determinar la relacion que existe entre la estrategia de afrontamiento y la
calidad de vida en el paciente oncologico; es por eso pido a usted su

colaboracion en el registro de sus datos.

Toda la informacién que me proporciones sera recopilada de forma
anonima y tratada de forma confidencial por los investigadores
responsables del proyecto. No se compartird informacion personal en

ningdn momento y si tiene alguna pregunta puede solicitar una aclaracion.

DATOS GENERALES

1. Edad: 20-29 afios () 30- 39 () 40-49 () 50-59 () 60-69 () 70-79 afios ()
2. Sexo: Femenino () Masculino ()

3. Estado Civil: Soltero () Casado () Separado () Conviviente

() Viudo () Divorciado ()
4. Grado de Instruccién: Primaria () Secundaria () Superior ()
5. Situacién Econémica: Buena () Regular ()
6. Situacién Laboral: Empleado () Desempleado () Jubilado () Ama de casa ()

7. Sustento de la casa: Esposo () Yo mismo () Hijos () Padres () Otros ()

8. N° de personas en casa: 2-4 per () 5-7 per () 8 amas ()

MUCHAS GRACIAS.



CUESTIONARIO DE ESTRATEGIA DE AFRONTAMIENTO

N° Estrategias de Afrontamiento Nunca Aveces | Siempre
AFRONTAMIENTO CENTRADO EN EL 1 2 3
PROBLEMA
1 ¢;Diga usted expresa sus sentimientos negativos sin
reparos ante un problema real?
5 ¢;Diga usted, saca provecho de cada experiencia que se
vive en su entorno?
3 ¢;Diga usted, planifica conseguir que otras personas le
ayuden o le aconsejen?
4 ;Diga Usted controla sus emociones y evita dar rienda
suelta a sus sentimientos desagradables?
AFRONTAMIENTO CENTRADO ENLA
EMOCION
5 ¢;Diga usted, recibe apoyo emocional de la familia para
afrontar su cancer?
6 ¢;Diga usted, recibe de la familia apoyo material para
afrontar el cancer?
7 ¢;Diga usted, acepta la utilizacién de los medicamentos
0 droga con la finalidad de aliviar el dolor?
¢Diga usted, busca ayuda profesional para superar la
8 | adversidad con una actitud positiva?
9 ¢;Diga usted siempre se mantienen con actitud positiva
a pesar de las cosas negativas que le pasan?
¢;Diga usted concentra sus esfuerzos para afrontar
10 | positivamente los efectos indeseados de la
quimioterapia?
1 ¢;Diga usted, busca refugiarse en cultos religiosos para
disipar sus dolores?
12 ¢;Diga usted, que el cancer es un castigo divino y piensa
echarse al abandono?
13 gD'igail usted,_ se encomienda a Dios antes de recibir la
quimioterapia?
14 ¢;Diga usted es autocritico consigo mismo por las cosas
que le ocurre y busca alguna explicacidn religiosa?
AFRONTAMIENTO CENTRADO EN LA
EVITACION DEL PROBLEMA
15 ¢;Diga usted, acepta la enfermedad como tal y evita la
conversacion de lo que le ocurre?
;Diga usted, recibe el consuelo y la comprensién de
16 | parte de su familia y amigos como un medio de
desahogo?
17 ¢Diga, usted recibe informacion de la enfermera como
un consuelo, compasién para sus cuidados personales?
18 ¢;Diga usted cree que tomando medicamentos puede
mejorar su estado de salud?
¢;Diga usted recurre a tener buen humor y se mantiene
19 | ocupado para no pensar lo que pasa con su
enfermedad?
20 ¢;Diga usted se rehusa utilizar drogas o estupefaciente
para sentirse bien?
21 ¢;Diga usted se niega a utilizar las estrategias cuidado
para mejorar su calidad de vida?
29 ¢;Diga Usted se rehlsa a rezar o meditar sobre lo que le
ocurre con el cancer?
23 ¢;Diga usted siente que es culpable de lo que ha sucede
con el cancer?
o4 ¢ Diga usted se siente culpable y cuesta acepta que tiene
cancer?
25 ¢;Diga usted se siente culpable de la afeccion emocional
de sus familiares y amigos?
2 ¢Diga usted asiste centros recreacionales como cine o
teatro para disipar sus angustias?
27 | ¢Diga usted busca espacio de esparcimiento para
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mejorar su estado de animo?

28

¢;Diga usted disfruta de sus momentos recreativos y de
ocio?
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CUESTIONARIO DE CALIDAD DE VIDA

N ] item

| Siempre

A veces

Nunca

FISICO

Puedo realizar actividades que requieran un esfuerzo
fisico

[E=N

Puedo realizar paseos largos sin dificultad

Tengo dificultad para subir las escaleras

Necesito permanecer en la cama sentado (a) 0 en una
silla durante todo el dia

Tengo dolor

Me ha faltado el apetito

Tengo nauseas

He vomitado

Me he estrefiido

Tengo diarrea

(=
RI5|o|m|~|o|o]| & |w|n

Estoy cansado

Tengo sensacion de falta de aire o dificultad para
respirar

-
N

13 | Duermo de 6 a 8 horas diarias

14 | Me siento débil

PSICOLOGICO

15 | Me siento triste

16 | Me siento irritable

17 | Tengo cambios repentinos de animo

18 Estoy satisfecho (a) de como estoy enfrentando mi
enfermedad

19 | He tenido dificultades para recordar las cosas

Tengo dificultad para concentrarme al realizar

20 L
alguna actividad

21 Me preocupa mucho la impresion que causo sobre
los demas

SOCIAL

2 Puedo realizar mis actividades cotidianas en mi
hogar

23 | Recibo apoyo emocional de parte de mi familia

24 El tratamiento que recibo ha interferido en mi vida
familiar

25 | Disfruto con mis pasatiempos de siempre

2% Participo en reuniones sociales y/o paseos de
recreacion

27 | Recibo apoyo emocional por parte de mis amistades

28 | Me siento cercano (a) a mi pareja
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Anexo 3: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Tengo conocimiento de que la Lic. Stephannie Yessenia Yarasca Alvarado,
estd realizando un proyecto de investigacion titulado: “Estrategias de
Afrontamiento y Calidad de vida en el paciente oncoldgico del Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas en el periodo Enero a marzo
2024”; por lo que solicita mi participaciéon voluntaria para responder al
cuestionario, asimismo se me dio a conocer que puedo retirarme si es
decision propia. Se me esta brindando seguridad de respetar mi privacidad

y que la informacion que aporte sera confidencial.

Por tanto, estoy de acuerdo en participar en este estudio y doy mi

consentimiento firmando este documento.

FIRMA

Estimado Sr., Sra.:

Al aceptar participar en este estudio y recibir su consentimiento, acepto
mantener la privacidad y confidencialidad de la informacion que recibe y
asegurar que los resultados encontrados se utilizaran Gnicamente con fines

de investigacion.
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