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RESUMEN

El cancer es una patologia de origen multifactorial que afecta diversos 6rganos y
tejidos, impactando de manera equitativa a ambos sexos. Entre los diferentes tipos
de céncer, el cancer de mama se destaca como el mas prevalente en mujeres,
independientemente del nivel de desarrollo del pais en cuestion. El objetivo del
presente estudio fue identificar las intervenciones que contribuyen a mejorar la
calidad de vida en pacientes diagnosticadas con cancer de mama. Para abordar la
pregunta clinica planteada, se empled la metodologia de Nutricion Basada en
Evidencia (NuBE), que implicé la busqueda de informacion en diversas bases de
datos, tales como PUBMED, SCIELO, SCOPUS y SCIENCE DIRECT. Se
identificaron un total de 21 articulos de investigacion, de los cuales se seleccionaron
13 que cumplian con los criterios establecidos, los cuales fueron evaluados
utilizando la herramienta de lectura critica CASPE. Se eligié un estudio de revision
sistematica y metaanalisis debido a su alto nivel de evidencia (I) y nivel de
recomendacion (I). En consecuencia, se concluye que la practica de ejercicio fisico,
en cualquiera de sus modalidades, resulta beneficiosa para mejorar la calidad de
vida, la integracion social y la funcionalidad fisica en mujeres con cancer de mama.
Ademas, se observo una relacion entre la calidad de vida y la duracién del ejercicio,

siendo recomendable realizar actividad fisica durante un minimo de 45 minutos.

Palabras clave: “intervencion nutricional”, “calidad nutricional”, “cancer de mama”.



ABSTRACT

Cancer is a multifactorial pathology that affects various organs and tissues,
impacting both sexes equally. Among the different types of cancer, breast cancer
stands out as the most prevalent in women, regardless of the level of development
of the country in question. The objective of this study was to identify interventions
that contribute to improving the quality of life in patients diagnosed with breast
cancer. To address the clinical question posed, the Evidence-Based Nutrition
(NuBE) methodology was employed, which involved searching for information in
various databases, such as PUBMED, SCIELO, SCOPUS, and SCIENCE DIRECT.
A total of twenty-one research articles were identified, of which thirteen were
selected that met the established criteria, and these were evaluated using the
CASPE critical reading tool. A systematic review and meta-analysis study was
chosen due to its high level of evidence (I) and level of recommendation (I).
Consequently, it is concluded that the practice of physical exercise, in any of its
modalities, is beneficial for improving quality of life, social integration, and physical
functionality in women with breast cancer. Additionally, a relationship was observed
between quality of life and the duration of exercise, with a recommendation to

engage in physical activity for a minimum of 45 minutes.

Key words: “nutritional intervention,” “nutritional quality,” “breast cancer.”



INTRODUCCION

El cancer se posiciona como la segunda causa de mortalidad a nivel global, de
acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS). En 2015, esta enfermedad
fue responsable de aproximadamente 8.8 millones de decesos, mientras que en
2018 se registraron 18.1 millones de nuevos diagndsticos y 9.6 millones de
personas afectadas por esta patologia (1). Se trata de una enfermedad de etiologia
multifactorial que impacta diversos 6rganos y tejidos, afectando a ambos sexos de
manera equitativa, siendo el cancer de mama el mas prevalente entre las mujeres,
independientemente del nivel de desarrollo del pais en cuestion (2). Segun el
National Cancer Institute (NIH), en 2020 se reportaron 276,480 nuevos casos de
cancer de mama a nivel mundial, con una tasa de mortalidad del 7% y una tasa de

supervivencia del 90% en los cinco afios posteriores al diagndéstico (3).

En el Perd, segun el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas: 1 de cada
20 mujeres puede desarrollar cancer de mamay en el afio 2018 se registraron 1370
casos nuevos (4). El cancer de mama origina en la persona que lo padece
consecuencias a nivel fisico, social y emocional con el posible deterioro de su
calidad de vida (5).

La calidad de vida se encuentra relacionada con el bienestar del individuo respecto
a elementos positivos 0 negativos que podrian acontecer en su existencia en un
momento determinado. Entre los componentes de calidad de vida se incluyen: salud
de la persona, relaciones, educacién, entorno, trabajo, estatus social, riqueza,

seguridad y proteccion, libertad, capacidad de tomar decisiones (6).

Para medir la calidad de vida se hace uso de herramientas estandarizadas como
encuestas aplicables a la poblacion. Ejemplo: Cuestionario de Salud SF-36 y Perfil
de Salud de Nottingham (7).



En el abordaje integral de enfermedades crénicas como el cancer, medir la calidad
de vida de las pacientes resulta imprescindible, asi como identificar en donde
influyen estadio de enfermedad, tratamiento ,prondstico de la enfermedad,
percepcion de la imagen corporal, estado emocional y relacion de pareja segun sea
el caso. (5). Establecer estrategias de intervencion que incluyan calidad de vida
entre su protocolo de tratamiento en mujeres con cancer de mama permite el
mantenimiento o mejoramiento de la salud, la imagen corporal, autoestima y

pensamientos positivos para afrontar la enfermedad (5).

La extensa evidencia que se tiene acerca de la incorporacion de habitos saludables
gue impactan de manera beneficiosa en la calidad de vida respaldan esta postura,
destacando la practica de ejercicio fisico acorde a las recomendaciones de
Sociedad Americana del Cancer que sefiala la practica de actividad fisica moderada

de 150 minutos a la semana (8).

La préactica de ejercicio tiene beneficios para la salud fisica al promover el
mantenimiento de la masa muscular y prevenir la atrofia muscular; a nivel
psicolégico disminuyendo niveles de estrés gracias a la liberacién de endorfinas,
poderoso neurotransmisor asociado a estados de bienestar; ademas tiene un
impacto positivo en el suefio y el descanso, a nivel social fomenta la integracion y

ayuda a afrontar mejor los problemas y plantearse retos (9).

Ademas, la practica de ejercicio tiene un efecto positivo sobre biomarcadores de
inflamacion como: prostaglandinas, proteina C reactiva y también sobre parametros
inmunolégicos (10). En algunos estudios en modelos animales se plantea que la
practica de actividad fisica esta relacionada con la inhibicion del crecimiento tumoral

y disminucién de riesgo de metastasis (10).

Respecto al tipo de actividad fisica, la combinacion de la practica de ejercicio
aerobico y de resistencia es la que parece tener mejores resultados (11) y varios
estudios han demostrado que el mantenimiento de la actividad fisica puede prevenir

algunas reacciones adversas relacionadas con el tratamiento (11).



De manera tradicional los pacientes en tratamiento por cancer de mama suelen
permanecer en reposo mas para aliviar la fatiga relacionada al tratamiento , pero se

plantea que el ejercicio puede aliviar la fatiga relacionada con el cancer (11).

El propdsito de esta investigacion es analizar el impacto del ejercicio en la calidad
de vida de pacientes diagnosticados con cancer de mama, con el objetivo de
contribuir a la estandarizacion de las estrategias de tratamiento para estas

pacientes.



CAPITULO I: MARCO METODOLOGICO
1.1 Tipo de investigacion

La investigacion se clasifica en dos categorias: la investigacion primaria, que se
fundamenta en un estudio original, y la investigacién secundaria, que se centra
en el andlisis de la informacion existente proveniente de otros estudios. En el
contexto de la investigacion secundaria, que es el enfoque adoptado en este
trabajo, se lleva a cabo una revision de la literatura cientifica, la cual se basa en
criterios metodoldgicos y experimentales. En este proceso, se seleccionan
estudios tanto cuantitativos como cualitativos. El propdsito de la investigacion
secundaria es identificar los aspectos que se conocen sobre un tema a partir de
lo que ya ha sido investigado, con el fin de resaltar areas que ain no han sido

exploradas.

Los articulos, revistas cientificas, tesis, manuales de practica clinica, critica
literaria y libros de texto son algunas de las fuentes secundarias que

disponemos a nuestro alcance.

Esta investigacion de tipo secundaria esta orientada a determinar y emitir un

comentario critico acerca de la actividad fisica en mujeres con cancer de mama.
1.2 Metodologia

Se hace uso de la “Nutricion Basada en la Evidencia (NUBE)” una metodologia
gue consiste en la busqueda sistematica de una respuesta a través de una
investigacion Util y pertinente para la practica de los nutricionistas bajo un
enfoque reflexivo e interpretativo que permita hacer uso de los hallazgos en la
realidad de cada profesional nutricionista a través de las 5 fases que la

conforman y se detallaran a continuacion:
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Primera fase: “Formular la pregunta clinicay basqueda sistemética”

Cuando al investigador le surge interés de un tema determinado, este se formula
una pregunta clinica de investigacion que sera el primer paso para iniciar la

bldsqueda de bibliografia con el objetivo de responder esa pregunta.

La pregunta que se planted en este trabajo busca responder la pregunta si
existiria una influencia del ejercicio fisico aerébico en la calidad de vida de

mujeres con cancer de mama.
Segunda fase: Fijar los criterios de elegibilidad y seleccionar los articulos

La presente investigacion siguidé la busqueda bibliografica en PUBMED, ,
SCIELO, SCOPUS Y SCIENCE DIRECT correspondiente a “Influencia de
ejercicios en la calidad de vida de pacientes con cancer de mama” a través de

palabras claves.
Tercera fase: Lectura critica, extraccién de datos y sintesis

Lo que se busca en esta fase es identificar la bibliografia existente y posterior a
ello realizar una lectura critica de los articulos , determinar su calidad y poder
discernir cuéles son los que responden a nuestra pregunta de investigacion. La
herramienta que se va a utilizar para determinar la calidad de los articulos es el

CASPE (Critical Appraisal Skills Programme espairiol).
Cuarta fase: Pasar de las evidencias a las recomendaciones

Esto se logra mediante el uso de los siguientes modelos, y asi podremos
determinar el nivel de evidencia y grado de recomendacién de los articulos.

Tabla 1. Nivel de Evidencia para evaluacion de los articulos cientificos

11



Preguntas que debe

Nivel de .
. . Categoria contener
Evidencia . .
obligatoriamente
A “Metaanalisis o Revision . .,
Al . e Preguntas del 1 al 7
sistematica
‘BI’ “Ensayo clinico aleatorizado” “Preguntas del 1 al 77
“All” Metaa,nc_alls’!s 0 Revision “Preguntas del 1 al 5”
sistematica
B II” “Ensayo clinico aleatorizado o “Preguntas del 1 al 3y
no aleatorizado” preguntas 6y 7”
“c Estudlc:s prospectivos de “Preguntas del 1 al 8”
cohorte
“B I’ “Ensayo clinico aleatorizado o “‘Preguntas del 1 al 3y
no aleatorizado” pregunta 7”
“Alll” Metaa,njdhs,,ls 0 Revision “Preguntas del 1 al 4”
sistematica
P Estudlczs prospectivos de “Preguntas del 1 al 6”
cohorte

Tabla 2. Grado de Recomendacidn para evaluacion de los articulos

cientificos

Grado de
Recomendacion

Estudios evaluados

FUERTE

DEBIL

‘Revisiones sistematicas o metaanalisis que respondan
consistentemente las preguntas 4y 6, o

Ensayos clinicos aleatorizados que  respondan
consistentemente las preguntas 7y 8, o

Estudios de cohorte, que respondan consistentemente las
preguntas 6y 8”

“‘Revisiones sistematicas o metaanalisis que respondan
consistentemente la pregunta 6, o

Ensayos clinicos aleatorizados o no aleatorizados que
respondan consistentemente la pregunta 7, o

Estudios de cohorte, que respondan consistentemente la
pregunta 8”

Quinta fase: Aplicacion, evaluacion y actualizacion continua
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Se intenta comprobar si la practica de ejercicio fisico aérobico influye de manera
positiva en la calidad de vida de mujeres con cancer de mama y proporciona

mejores resultados que otras intervenciones en la misma linea.

1.3 Formulacion de la pregunta clinica segun estrategia PS (Poblacién-

Situacioén Clinica)

Se identificé el tipo de paciente y su situacion clinica para estructurar la pregunta

clinica descrito en la tabla 3.

Tabla 3. Formulacién de la pregunta clinica segun estrategia PS

POBLACION (Paciente) “Paciente adulto con diagndstico de cancer de mama”

SITUACION CLINICA Actividad fisica en indicadores de calidad de vida.

- “¢ Cual es el beneficio de la practica de ejercicio en la calidad de vida de pacientes

con cancer de mama?”

1.4 Viabilidad y pertinencia de la pregunta

En esta investigacion se tuvo en cuenta la viabilidad y pertinencia de la pregunta
formulada porque se busca hallar todas las evidencias posibles acerca de la
Influencia de ejercicios en la calidad de vida de pacientes con cancer de mama.

La pregunta surge del interés como parte de la preparacion de especialidad en
nutricion clinica con mencién en oncologia, ademas con la motivacién y objetivo
de contribuir a la salud de mujeres con cancer con practicas que promuevan

una mejoria en su calidad de vida.
1.5 Metodologia de Busqueda de Informacién

La busqueda de la investigacion se realizé en la base de datos de articulos de:
PUBMED, GOOGLE ACADEMICO, SCIELO Y ELSEVIER.

13



La busqueda tuvo limitaciones respecto al tiempo para la recoleccion de

articulos; sin embargo, se pudo encontrar una base de informacion de calidad.

Tabla 4. Eleccién de las palabras clave

KEYWORD

MESH

DECS

ENTRY TERMS

Ejercicio

“Exercise”
"Exercise"[Mesh]

“exercicio”

“Actividad fisica”
“Exercises”
“Physical Activity”
“Activit* Physical’
“Physical Activities”
“Exercise* Physical’
“Physical Exercise*”
“Acute Exercise*”
“Exercise* Acute”
“Aerobic Exercise*”
“Exercise Training*”
“Training* Exercise”

Cancer de
mama

breast cancer
"Breast
Neoplasms"[Mes

h]

“cancer de
mama”

“Neoplasia de mama”

"Breast neoplasms"

“Breast malignancy”

“Breast Neoplasm”

“Breast Tumor®”

“Breast Cancer”

“Malignant Neoplasm of Breast”
“Breast Malignant Neoplasm™”
“Malignant Tumor of Breast”
“Breast Malignant Tumor*”
“Mammary Cancer*”

“‘Human Mammary Neoplasm*”
“Breast Carcinoma™”

“‘Human Mammary Carcinoma*”

“Calidad de
vida”

“Quality of life”

"Quality
Life"[Mesh]

of

“‘qualidade de
vida”

“Estilo de vida”

“Life Quality”

“‘Health-Related Quality of Life”
‘Health Related Quality of Life”
‘HRQOL”
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Tabla 5. Estrategias de busqueda en las bases de datos

Bgzteoge Fechadela | Estrategiapara | N° articulos N° articulos
busqueda la busqueda encontrados | seleccionados
consultada
PUBMED 15/08/2020 ("Breast
Neoplasms"[TIAB] 286 20
Web of | 21/03/2021 OR "Breast
Science cancer” (AND 5 1
("Exercise"[TIAB]
Embase 21/03/2021 OR “physical 20 3
03] activity” [TIAB])
S o .
copus 22/03/2021 AND ("Quality of 43 )
Life"[TIAB]) OR
Google 15/08/2020 “life quality”
Scholar [TIAB]) 350 15
TOTAL

Posterior a la seleccidn de articulos cientificos (tabla 5) se desarrolla una ficha

de recoleccion bibliogréafica (tabla 6) con informacion de cada uno.

Tabla 6. Ficha de recoleccién de datos bibliogréfica

Autor (es) Titulo articulo Revista (volumen, DOI / PMCID
afio, nimero)
“The Impact of Aerobic
Exercise on Quality of .
Fatemh o _ “J Res Health Sci
_ Life in Women with
Shobei, et 16(3): 127-132 “PMC7191023”
Breast Cancer: A
al.(12) _ (2016)” (12) (12)
randomized Controlled
Trial” (12)
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“Benefits of Aerobic

Hassan Exercise for Breast .
_ _ “Asian Pac J Cancer | “10.31557/APJC
Amira, et Cancer Survivors: A
_ _ Prev, 20 (11), 3197- | P.2019.20.11.31
al.(13) Systematic Review of
. 3209” (13) 97” (13)
Randomized Controlled
Trials” (13)
“The effect of training
Gebruers interventions on physical
. . “Supr Care Cancer. | “10.1007/s0052
Nick, et al. performance, quality
. . . 2019 27(1):109-122” | 0-018-4490-9”
(24) of life, and fatigue in
. . (14) (14)
patients receiving breast
cancer treatment” (14)
“‘Home-
_ o “Breast Cancer Res
. based physical activity
Coughlin, _ . Treat 2019 “10.1007/s1054
interventions for breast
Steven, et _ o Dec;178(3):513- 9-019-05424-4”
cancer patients receiving
al. (15) _ 522”7 (15) (15)
primary therapy: a
systematic review” (16)
“Influence of a Multimodal
and
o _ _ PMCID:
Désirée Multimodal-Aerobic
_ “Integr. Cancer “‘PMC6432685"
Poier, et al. Therapy Concept
. Ther. 18, 1-10 “10.1177/15347
(16) on Health-Related Quality
_ (2018)” (16) 35418820447
of Life
(16)

in Breast Cancer

Survivors” (16)
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Viana Julia,
et al.(17)

“Impact of breast cancer
and quality of life of

women survivors” (17)

2018, 71 (6)" (17)

“Rev. Bras. Enferm, | “10.1590/0034-

7167-2018-
0081” (17)

Maginador
G., etal (18)

“Aerobic Exercise-
Induced Changes in
Cardiorespiratory Fitness
in Breast Cancer Patients
Receiving
Chemotherapy: A
Systematic Review
and Meta-Analysis” (18)

“Cancers 2020, 12:
1-14” (18)

“10.3390/cancer
$12082240” (18)

“Effects of exercise on

sleep problems in breast

“Breast Cancer Res

mama’(20).

Stenindorf ient o Treat, 2017, “10.1007/s1054
cancer patients receivin -489-499”
Karen, et al. CT " J 162(3):489-499 9-017-4141-8”
radiotherapy: a
(19) PSR 19) (19)
randomized clinical trial”
(19)
Pineda “Factores asociados a la “‘Gerencia Y
o _ _ _ “10.11144/Javer
Higuita SE, calidad de vida en Politicas De Salud, )
_ ) lana.rgpsle6-
et al. (20) mujeres con cancer de

2017, 16(32), 85—
95” (20)

32.facv” (20)
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“Calidad de vida de las

“Cir. Gen, 37 (1-2):

Medina pacientes .
. ) | 15-24 (2015)" (21)" ISSN 1405-
Jesus, et con cancer de mama:
L : (21) 0099” (21)
al.(21) cirugia radical versus
cirugia conservadora”(21)
Irarrazaval “Calidad de vida en ' “10.4067/S0034
_ _ _ “‘Rev Med Chile
M.Elisa, et pacientes chilenas -
o ] 2016; 144: 1567-
al. (22) sobrevivientes de cancer 9887201600120
1576” (22)
de mama’(22) 0008” (22)
“Effects of Different
Exercise Interventions
Oynets _ o “Integr. Cancer “10.1177/15347
_ on Quality of Life in
Tetiana, et Ther. (2019). 35419880598
Breast Cancer
al. (23) _ _ 18: 1-8” (23) (23)
Patients: A Randomized
Controlled Trial” (23)
“Evidence-Based
Exercise
Recommendations to
Ramirez Improve Mental
Robinson, | Wellbeing in Women with | “Cancers 2021, 13, | “10.3390/cancer
et al. (24) Breast 264" (24) $13020264” (24)
Cancer during Active
Treatment: A
Systematic Review and
Meta-Analysis” (24).
“Physical Activity and “Med Sci Sports
o “10.1007/s1054
Rogers L., Sleep Quality in Breast Exerc, (2017)
_ 9-017-4141-8”
et al. (25) Cancer Survivors: A 49(10): 2009-2015" (25)

Randomized Trial” (25)

(25)
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“Intervenciones para
promover estilos de vida

saludables y su efecto en

life: A systematic review

and meta-analysis” (29)

Quintana V. las variables “Nutr Hosp “10.20960/nh.16
et al.(26) psicolégicas en 2018;35(4):979-992” 80" (27)
sobrevivientes de cancer (26)
de mama: revision
sistematica”(26)
“Effects of exercise on
the quality of life in breast | « i i
Xinyan Auety . Supportive Care in | ) 1907/50052
cancer patients:
Zhang, et al. t f o Cancer (2019) 0-018-4363-2"
a systematic review o ‘9_21”"
27) y | 27:9-21" (27) 27)
randomized controlled
trials” (27)
“Effects of physical
activity
and stress on the
Jie Zhao, et relationship _ “10.1038/s4159
_ _ “Sci Rep 10, 17746
al. (28) between social capital 8-020-74706-5"
_ (2020)” (28)
and quality (28)
of life among breast
cancer
survivors” (28)
“The impact of exercise
during adjuvant
) radiotherapy for breast “The Breast 32 “10.1016/).breas
Lipsett A. et
. (29) cancer (2017) 144-155" t.2017.02.002”
al.
on fatigue and quality of (29) (29)
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“Exercise Intervention
Improves Clinical
Outcomes,
but the “Time of Session”
Feng Hong, is Crucial for Better “Cancers 11 (2019), | “10.3390/cancer
et al. (30) Quality 1-19"(30) s$11050706” (30)
of Life in Breast Cancer
Survivors: Systematic
Review and Meta-
Analysis” (30)

“Relationship of

objectively measured.

Ali physical activity and “Health and Quality
. _ . “10.1186/s1295
Numazahia sedentary behaviour of Life Outcomes
_ _ 5-020-01478-x"
h, etal. (31) | with health-related quality | (22020) 18: 222, 1- 31)
of life among 107 (31)
breast cancer survivors”
(31)
“Physical activity-related
_ quality of life in breast
Melissa J. et “Eur J Cancer Care. | “10.1111/ecc.13
cancer
al. (32) 2019;1-7” (32) 1427 (32)

survivors compared to

healthy women” (32)

1.6 Andlisis y verificacion de las listas de chequeo especificas

Se evalla de la calidad de los articulos seleccionados (tabla 6) mediante la lista
de chequeo CASPE (tabla 7).
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Tabla 7. Andlisis de los articulos mediante la lista de chequeo CASPE

Titulo del articulo invl-lsrzﬁgg(?ién Ni_veI d(_e Grado de_ .
metodolégica evidencia | recomendacion
“The Impact of Aerobic Exercise Revision Al FUERTE
on Quality of Life in Women with sistematica
Breast Cancer: A randomized
Controlled Trial” (12)
“Benefits of Aerobic Exercise for Revision Cll DEBIL
Breast Cancer Survivors: A Sistemética
Systematic Review of
Randomized Controlled Trials”
(13)
“The effect of training Revision Al FUERTE
interventions on physical sistemética
performance, quality of life, and
fatigue in patients receiving
breast cancer treatment” (14)
“‘Home- based physical activity Revision Al FUERTE
interventions for breast cancer sistemética
patients receiving primary
therapy: a systematic review” (16)
“Influence of a Multimodal and Ensayo clinico Cl DEBIL

Multimodal-Aerobic Therapy
Concept on Health-Related
Quality of Life in Breast Cancer

Survivors” (16)

aleatorizado
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“Impact of breast cancer and Estudio cl DEBIL

quality of life of women survivors” Transversal
(17)
“Aerobic Exercise-Induced Al FUERTE

Changes in Cardiorespiratory Revision
Fitness in Breast Cancer Patients sistematica

Receiving Chemotherapy: A

Systematic Review and Meta-

Analysis” (18)
Estudio transversal | Cl DEBIL
“Effects of exercise on sleep descriptivo
problems in breast cancer

patients receiving radiotherapy: a

randomized clinical trial” (19)
“Factores asociados a la calidad Estudio tr.as‘versal ¢! PEBIL
de vida en mujeres con cancer de descriptivo

mama’”(20).
Ensayo clinico All FUERTE

“Calidad de vida de las pacientes aleatorizado

con cancer de mama: cirugia

radical versus cirugia
conservadora”(21)

“Calidad de vida en pacientes Revision All DEBIL

chilenas sobrevivientes de cancer sistematica

de mama”(22)
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“Effects of Different Exercise Ensayo clinico All FUERTE
Interventions on Quality of Life in
Breast Cancer Patients: A
Randomized Controlled Trial”
(23)
“Evidence-Based Exercise Revision Al DEBIL
Recommendations to Improve sistematica y
Mental Wellbeing in Women with metaanalisis

Breast Cancer during Active
Treatment: A Systematic Review
and Meta-Analysis” (24).
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CAPITULO II: DESARROLLO DEL COMENTARIO CRITICO

2.1 Articulo pararevision

a)

b)

e)

Titulo: “Intervencion de Ejercicio Mejora los Resultados Clinicos, pero el
Tiempo de Sesion es Crucial para una Mejor Calidad de Vida en
Supervivientes de Cancer de Mama: Una Revision Sistematica y

metaanalisis”
Revisor : Lic. Angela Maria Cabrejos Quevedo.

Institucion: Universidad Privada Norbert Wiener Provincia de Lima,
Departamento de Lima — Peru.

Direccion para correspondencia: amcabrejos@gmail.com

Referencia completa del articulo seleccionado para revision

‘Feng Hong, Weinbing Ye, Chia-Hua Kuo, Yong Zhang, Yongdong Qian,

Mallikarjuna Korivi. Exercise Intervention Improves Clinical Outcomes, but the

“Time of Session” is Crucial for Better Quality of Life in Breast Cancer Survivors:

A Systematic Review and Meta-Analysis. Cancers 11 (2019), 1 — 19”.

f)

Resumen del articulo original
Antecedentes

El cancer de mama es un diagnéstico médico con un fuerte impacto en la
calidad de vida de la mujer a nivel fisico, social y mental. Son grandes
cambios en las diversas esferas de la vida a los que la paciente tendra que
enfrentarse.

Esta circunstancia nos lleva a la exploracién de estrategias que fomenten la
mejora de la calidad de vida como un elemento fundamental en la gestion

del tratamiento. Existen evidencias suficientes que respaldan la afirmacion
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de que la realizacion regular de actividad fisica en pacientes con cancer de
mama durante el proceso de tratamiento esta directamente relacionada con

la mejora de la calidad de vida y el bienestar general.
Objetivos

Determinar los resultados al aplicar la intervencién de la practica de
actividad fisica en la calidad de vida, funciones sociales y funcionamiento

fisico de pacientes con cancer de mama.
Metodologia

En una busqueda inicial se encontraron 1245 articulos de fuentes
electronicas como PubMed, Web of Science, ScienceDirect, Embase,
Google Scholar y 6 de busqueda manual. Se seleccionaron 135 articulos y
para la revision sistematica se seleccionaron 26 que cumplian con requisitos

de esta categoria y 16 para formar parte del metaanalisis.
Resultados
Los resultados mostraron que:

Existen efectos beneficiosos tras la practica de ejercicio en la calidad de
vida de pacientes sobrevivientes al cancer de mama, siendo el tiempo de
sesion es el que fue estadisticamente significativo (p=0,041) comparado

con las otras caracteristicas como: tipo, duracion, frecuencia y tiempo total.

Los ensayos clinicos con tiempo de sesién fueron categorizados en 3
subgrupos: tiempo corto de sesion (menor a 45 min), tiempo medio de
sesién ( entre 45y 60 minutos) y tiempo largo de sesién ( mayor a 60 hasta
90 minutos). Los resultados arrojaron que las sesiones de tiempo medio
(p=0,03) vy tiempo largo de duracion (p=0.05) fueron las que tuvieron un
mayor impacto en la calidad de vida de pacientes con cancer de mama. Las

mujeres que se sometieron a sesiones cortas (p=0,15) no gozaban de
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estos beneficios, y las que realizaban tiempos de ejercicio de larga duracion

parecian tener incluso mas beneficios.

Para evaluar el efecto de la practica de ejercicio en la funcion social se
incluyeron 15 ensayos clinicos y un metaanalisis y se encontré que la
practica de ejercicio mejora de manera sustancial la funcion social (p=0.01)

en mujeres con cancer de mama.

Para medir el efecto del ejercicio en la salud funcional de mujeres con
cancer de mama se incluyeron 15 ensayos y el resultado agrupado del
metaandlisis también mostré que las intervenciones de ejercicio mejoran la

salud funcional de las sobrevivientes de cancer de mama (p < 0,00001).

Conclusiones

La practica regular de actividad fisica de cualquier tipo es beneficiosa para
mejorar la calidad de vida, funcionalidad social y funcionalidad fisica. En el
caso de calidad de vida, la asociacion se encuentra relacionada con la

duracion del ejercicio, con tiempo de practica mayor o igual a 45 minutos.

Se sugiere incluir la practica de ejercicio mayor o igual a 45 minutos en
personas sobrevivientes de cancer de mama para promover mejoras en la

calidad de vida en este grupo de pacientes.

2.2 Comentario Critico

Los resultados del estudio elegido mostraron que existe una mejora en la
calidad de vida, la funcién social y funcionabilidad fisica en mujeres con cancer
de mama. Sin embargo, la calidad de vida se relaciona con el tiempo de ejercicio
y se necesitan periodos de duracidon mayores a 45 minutos cOmo minimo para

poder valorar los beneficios.
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2.3

Diversos estudios muestran que existe evidencia de los efectos positivos de la
practica de actividad fisica en la calidad de vida de mujeres con cancer de mama
en tratamiento. Los programas de actividad fisica tienen efectos positivos sobre
el funcionamiento fisico y sintomas como la fatiga, ademés, mejoran la calidad
de vida y pardmetros de suefio. Los hallazgos metabdlicos adicionales incluyen
posibles efectos positivos sobre la densidad mineral 6sea y mantenimiento del
peso corporal. También existe evidencia que respalda que la actividad fisica

regular disminuyo la ansiedad y la depresion en este grupo de pacientes (24).

Los beneficios de la practica de ejercicio han sido ampliamente estudiados y ha
sido comprobado que mejora y mantiene la masa muscular, ayuda a la
movilidad, flexibilidad, previene la sarcopenia, ayuda a disminuir niveles de

grasa corporal y mejora la salud cardiovascular (9).

En Iran, en un estudio prospectivo con 60 mujeres que fueron divididas
equitativamente en grupo control y grupo ejercicio, se encontré que el grupo
ejercicio que realizé actividad fisica de tipo aerébico durante 40 a 60 minutos
dos veces por semana durante 10 semanas versus el grupo control que
mantuvo un estilo de vida sedentario durante el mismo tiempo tenia mejores
resultados sobre su imagen corporal (P=0.008) , funcion sexual (P=0.030) y
mejora en sintomas propios del tratamiento del cancer (P<0.001), todos

relacionados con la calidad de vida (12).

Importancia de los resultados

Existen pruebas suficientes para concluir que la practica de ejercicio fisico es
beneficiosa en la calidad de vida de mujeres sobrevivientes con cancer de

mama.

Es importante que para brindar esta recomendacion se debe establecer el

tiempo minimo necesario para poder aprovechar estos beneficios, quedando
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como sugerencia un tiempo medio de duracién de 45 minutos o de larga

duraciéon de 60 minutos a 90 minutos.

Durante mucho tiempo, a las pacientes con diagndstico de cancer de mama se
les recomendaba permanecer en reposo Y evitar la practica de actividad fisica.
Ahora, es posible afirmar que la préactica de ejercicio mejora la calidad de vida
de este grupo de mujeres , independiente de la actividad que realicen siempre

y cuando sea mayor o igual a 45 minutos.
2.4Nivel de evidenciay grado de recomendacion

Fue llevado a cabo bajo la categorizacion por nivel de evidencia y

recomendacion segun la evaluacién CASPe.

Para la realizacion del comentario, se hizo la seleccion de un articulo de
evidencia alto Al y que contaba con un grado de recomendacién Fuerte.
Estamos frente a una revision sistematica, que nos permitira obtener
recomendaciones para usar en la practica clinica. Para poder emitir dichas

recomendaciones se tuvo que realizar una revision exhaustiva del tema elegido.
2.5Respuesta a la pregunta

Se formuld6 la pregunta: “¢ Cual es la influencia del ejercicio en la calidad de vida

de pacientes con cancer de mama?”

El articulo elegido permite responder la pregunta clinica de la investigacién y de
esta manera establecerla como parte de la prescripcion del tratamiento actual
de la paciente con cancer de mama4, bajo el enfoque de una atencion integral.
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RECOMENDACIONES

1. Difundir los resultados de la presente investigacion en profesionales de la
nutricion y salud que trabajen con pacientes con cancer de mama para que
puedan incorporar a sus protocolos de tratamiento la prescripcion de
actividad fisica de duracion mayor o igual a 45 minutos por todos los

beneficios mencionados.

2. La atencion integral de la persona poniendo énfasis no soélo a la parte clinica

sino también emocional y social del paciente.
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3. Alentar a las pacientes con cancer de mama de incorporar la actividad fisica

como parte de su tratamiento.

4. La evaluaciéon nutricional y la prescripcion dieto terapéutica deben formar

parte el protocolo de atencion de la paciente con cancer de mama .

5. El desarrollo de investigaciones primarias por el profesional nutricionista
sobre el efecto de la actividad fisica en mujeres con cancer de mama

ajustado a una muestra en Peru.
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ANEXOS

Lista de chequeo de los articulos seleccionados

Influence of a multimodal and multimodal-aerobic therapy concept on health-related

quality of life in breast cancer survivors (16)

1 | ¢Se orienta el ensayo a una pregunta claramente definida? Sl
2 | ¢Fue aleatoria la asignacién de los pacientes a los tratamientos? NO
3 | ¢Fueron adecuadamente considerados hasta el final del estudio todos | Sl
los pacientes que entraron en él?
4 | ¢Se mantuvo el cegamiento a: NO
- Los pacientes.
- Los clinicos.
- El personal del estudio
5 | ¢Fueron similares los grupos al comienzo del ensayo? NO
6 | ¢Al margen de la intervencion en estudio los grupos fueron tratados Sl
de igual modo?
7 | ¢Es muy grande el efecto del tratamiento? NO
8 | ¢Cudl es la precisién de este efecto? NO
9 | ¢Puede aplicarse estos resultados en tu medio o poblacién local? Si
10 | ¢Se tuvieron en cuenta todos los resultados de importancia clinica? NO
11 | ¢Los beneficios a obtener justifican los riesgos y los costes? Si
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Physical Activity and Sleep Quality in Breast Cancer Survivors: A Randomized Trial (25)

1 | ¢Se orienta el ensayo a una pregunta claramente definida? Sl
2 | ¢Fue aleatoria la asignacion de los pacientes a los tratamientos? Sl
3 | ¢Fueron adecuadamente considerados hasta el final del estudio todos | Sl
los pacientes que entraron en él?
4 | ¢ Se mantuvo el cegamiento a: Sl
- Los pacientes.
- Los clinicos.
- El personal del estudio
5 | ¢Fueron similares los grupos al comienzo del ensayo? Sl
6 | ¢Al margen de la intervencion en estudio los grupos fueron tratados de | Sl
igual modo?
7 | ¢ Es muy grande el efecto del tratamiento? Sl
8 | ¢Cual es la precision de este efecto? NO
9 | ¢Puede aplicarse estos resultados en tu medio o poblacion local? Sl
10 | ¢Se tuvieron en cuenta todos los resultados de importancia clinica? Sl
11 | ¢Los beneficios a obtener justifican los riesgos y los costes? Sl
Effects of Different Exercise Interventions on Quality of Life in Breast Cancer Patients: A
Randomized Controlled Trial (23)
1 | ¢Se orienta el ensayo a una pregunta claramente definida? Sl
2 | ¢Fue aleatoria la asignacion de los pacientes a los tratamientos? Sl
3 ¢, Fueron adecuadamente considerados hasta el final del estudio todos | Sl
los pacientes que entraron en él?
4 | ;Se mantuvo el cegamiento a: Sl
- Los pacientes.
- Los clinicos.
- El personal del estudio
5 | ¢Fueron similares los grupos al comienzo del ensayo? Sl
6 | ¢Al margen de la intervencidn en estudio los grupos fueron tratados de | Sl
igual modo?
7 | ¢Es muy grande el efecto del tratamiento? Sl
8 | ¢Cuél es la precision de este efecto? Sl
9 | ¢Puede aplicarse estos resultados en tu medio o poblacion local? SI
10 | ¢Se tuvieron en cuenta todos los resultados de importancia clinica? SI
11 | ¢Los beneficios a obtener justifican los riesgos y los costes? SI
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Evidence-Based Exercise Recommendations to Improve Mental Wellbeing in Women with
Breast Cancer during Active Treatment: A Systematic Review and Meta-Analysis (24)

1 | ¢Se hizo la revisidon sobre un tema claramente definido? Sl

2 | ¢Buscaron los autores el tipo de articulos adecuado? Sl

3 | ¢Crees que estaban incluidos los estudios importantes y pertinentes? Sl

4 | ¢Crees que los autores de la revision han hecho suficiente esfuerzo para | SI
valorar la calidad de los estudios incluidos?

5 | Silos resultados de los diferentes estudios han sido mezclados para Sl
obtener un resultado "combinado”, ¢.era razonable hacer eso?

6 | ¢Cuadl es el resultado global de la revision? Sl

7 | ¢Cual es la precision del resultado/s? Sl

8 | ¢Se pueden aplicar los resultados en tu medio? Sl

9 | ¢Se han considerado todos los resultados importantes para tomar la Sl
decision?

10 | ¢Los beneficios merecen la pena frente a los perjuicios y costes? Sl

Aerobic Exercise-Induced Changes in Cardiorespiratory Fitness in Breast Cancer Patients
Receiving Chemotherapy: A Systematic Review and Meta-Analysis (18)

1 ¢ Se hizo la revision sobre un tema claramente definido? Sl
2 | ¢Buscaron los autores el tipo de articulos adecuado? Sl
3 | ¢Crees que estaban incluidos los estudios importantes y pertinentes? Sl

4 | ¢;Crees que los autores de la revisidn han hecho suficiente esfuerzo para | Si
valorar la calidad de los estudios incluidos?

5 | Silos resultados de los diferentes estudios han sido mezclados para NO
obtener un resultado "combinado", ¢.era razonable hacer eso?

6 | ¢Cual es el resultado global de la revision?

7 | ¢Cual es la precision del resultado/s? Sl

8 | ¢Se pueden aplicar los resultados en tu medio? Sl

9 | ¢Se han considerado todos los resultados importantes para tomar la Sl
decision?

10 | ¢Los beneficios merecen la pena frente a los perjuicios y costes? Sl
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Benefits of aerobic exercise for breast cancer survivors: a systematic review of

randomized controlled trials (13)

1 | ¢Se hizo larevision sobre un tema claramente definido? Sl
2 | ¢Buscaron los autores el tipo de articulos adecuado? SI
3 | ¢Crees que estaban incluidos los estudios importantes y pertinentes? SI
4 | ¢Crees que los autores de la revisiéon han hecho suficiente esfuerzo SI
para valorar la calidad de los estudios incluidos?
5 | Silos resultados de los diferentes estudios han sido mezclados para NO
obtener un resultado "combinado”, ¢ era razonable hacer eso?
6 | ¢Cual es el resultado global de la revision? Sl
7 | ¢Cual es la precision del resultado/s? Sl
8 | ¢Se pueden aplicar los resultados en tu medio? Sl
9 | ¢Se hizo la revision sobre un tema claramente definido? Sl
10 | ¢Buscaron los autores el tipo de articulos adecuado? Sl
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The effect of training interventions on physical performance, quality of life, and fatigue in

patients receiving breast cancer treatment (14)

1 | ¢Se hizo la revision sobre un tema claramente definido? SI
2 | ¢Buscaron los autores el tipo de articulos adecuado? Sl
3 | ¢Crees que estaban incluidos los estudios importantes y pertinentes? Sl
4 | ¢Crees que los autores de la revisidon han hecho suficiente esfuerzo Sl
para valorar la calidad de los estudios incluidos?
5 | Silos resultados de los diferentes estudios han sido mezclados para Sl
obtener un resultado "combinado”, ¢.era razonable hacer eso?
6 | ¢Cual es el resultado global de la revision? Sl
7 | ¢ Cudl es la precision del resultado/s? Sl
8 | ¢Se pueden aplicar los resultados en tu medio? Sl
9 | ¢Se hizo la revision sobre un tema claramente definido? Sl
10 | ¢Buscaron los autores el tipo de articulos adecuado? Sl

Home- based physical activity interventions for breast cancer patients receiving primary

therapy: a systematic review (15)

1 | ¢Se hizo la revision sobre un tema claramente definido? SI
2 | ¢Buscaron los autores el tipo de articulos adecuado? Sl
3 | ¢Crees que estaban incluidos los estudios importantes y pertinentes? Sl
4 | ¢Crees que los autores de la revision han hecho suficiente esfuerzo Sl
para valorar la calidad de los estudios incluidos?
5 | Silos resultados de los diferentes estudios han sido mezclados para Sl
obtener un resultado "combinado”, ¢,era razonable hacer eso?
6 | ¢Cudl es el resultado global de la revisién? Sl
7 | ¢Cudl es la precision del resultado/s? Sl
8 | ¢Se pueden aplicar los resultados en tu medio? Sl
9 | ¢Se hizo la revisién sobre un tema claramente definido? Sl
10 | ¢Buscaron los autores el tipo de articulos adecuado? Sl
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Intervenciones para promover estilos de vida saludables y su efecto en las variables
psicoldgicas en sobrevivientes de cdncer de mama: revision sisteméatica (26)

1 | ¢Se hizo la revision sobre un tema claramente definido? Sl

2 | ¢Buscaron los autores el tipo de articulos adecuado? Sl

3 | ¢Crees que estaban incluidos los estudios importantes y pertinentes? NO

4 | ¢Crees que los autores de la revision han hecho suficiente esfuerzo NO
para valorar la calidad de los estudios incluidos?

5 | Silos resultados de los diferentes estudios han sido mezclados para -
obtener un resultado "combinado”, ¢.era razonable hacer eso?

6 | ¢Cual es el resultado global de la revision? -

7 | ¢Cual es la precision del resultado/s? -

8 | ¢Se pueden aplicar los resultados en tu medio? -

9 | ¢Se hizo la revision sobre un tema claramente definido? -

10 | ¢Buscaron los autores el tipo de articulos adecuado? -
Calidad de vida en pacientes chilenas sobrevivientes de cancer de mama (22)

1 | ¢Se definieron de forma clara los objetivos de la investigacion? Sl

2 | ¢ Es congruente la metodologia cualitativa? Sl

3 | ¢El método de investigacion es adecuado para alcanzar los objetivos? Sl

4 | ¢La estrategia de seleccion de participantes es congruente con la Sl
pregunta de investigacion y el método utilizado?

5 | ¢Las técnicas de recogida de datos utilizados son congruentes con la Sl
pregunta de investigacion y el método utilizado?

6 | ¢Se hareflexionado sobre la relacion entre el investigador y el objetivo Sl
de investigacion (reflexibilidad)?

7 | ¢Se han tenido en cuenta los aspectos éticos? NO

8 | ¢Fue el analisis de datos suficientemente riguroso? Sl

9 | ¢Es clara la exposicion de los resultados? Sl

10 | ¢Son aplicables los resultados de la investigacion? NO
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Exercise Intervention Improves Clinical Outcomes, but the “Time of Session” is Crucial for

Better Quality of Life in Breast Cancer Survivors: A Systematic Review and Meta-Analysis

(30)

1 | ¢Se hizo la revisidon sobre un tema claramente definido? Sl

2 | ¢Buscaron los autores el tipo de articulos adecuado? Sl

3 | ¢Crees que estaban incluidos los estudios importantes y pertinentes? Sl

4 | ¢Crees que los autores de la revision han hecho suficiente esfuerzo para | SI
valorar la calidad de los estudios incluidos?

5 | Silos resultados de los diferentes estudios han sido mezclados para Sl
obtener un resultado "combinado”, ¢.era razonable hacer eso?

6 | ¢Cuadl es el resultado global de la revision? Sl

7 | ¢Cual es la precision del resultado/s? Sl

8 | ¢Se pueden aplicar los resultados en tu medio? Sl

9 | ¢Se han considerado todos los resultados importantes para tomar la Sl
decision?

10 | ¢Los beneficios merecen la pena frente a los perjuicios y costes? Sl
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Impact of breast cancer and quality of life of women survivors (17)

1 | ¢Se definieron de forma clara los objetivos de la investigacion? Sl

2 | ¢Es congruente la metodologia cualitativa? SI

3 | ¢El método de investigacion es adecuado para alcanzar los objetivos? SI

4 | ¢La estrategia de seleccion de participantes es congruente con la Si
pregunta de investigacion y el método utilizado?

5 | ¢Las técnicas de recogida de datos utilizados son congruentes con la SI
pregunta de investigacion y el método utilizado?

6 | ¢Se ha reflexionado sobre la relacion entre el investigador y el objetivo NO
de investigacion (reflexibilidad)?

7 | ¢Se han tenido en cuenta los aspectos éticos? NO

8 | ¢Fue el andlisis de datos suficientemente riguroso? SI
¢ Es clara la exposicion de los resultados? Sl

10 | ¢Son aplicables los resultados de la investigacién? NO
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Factores asociados a la calidad de vida en mujeres con cancer de mama (5)

1 | ¢Se definieron de forma clara los objetivos de la investigacion? SI

2 | ¢Es congruente la metodologia cualitativa? Sl

3 | ¢El método de investigacién es adecuado para alcanzar los objetivos? Sl

4 | ¢La estrategia de seleccion de participantes es congruente con la Sl
pregunta de investigacion y el método utilizado?

5 | ¢Las técnicas de recogida de datos utilizados son congruentes con la Sl
pregunta de investigacion y el método utilizado?

6 | ¢Se ha reflexionado sobre la relacion entre el investigador y el objetivo de | S
investigacion (reflexibilidad)?

7 | ¢Se han tenido en cuenta los aspectos éticos? Sl

8 | ¢Fue el analisis de datos suficientemente riguroso? NO

9 | ¢Es clara la exposicidon de los resultados? Sl

10 | ¢Son aplicables los resultados de la investigacion? NO
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