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1. RESUMEN

Introduccién: El cancer de mama es el tipo de tumor mas frecuente en la
mujer espafiola, con una mayor incidencia en las mujeres de entre 45 y 65 anos.
Se define como un tumor maligno que se origina en las células epiteliales que
revisten los conductos de la glandula mamaria. Se trata de una enfermedad
heterogénea de la que se conocen multitud de factores predisponentes, tanto
enddégenos como exogenos. Una deteccion precoz mejora notablemente el
prondstico de la enfermedad, elevando la supervivencia. De aqui la importancia
desde enfermeria de la promocién de la salud y campafias de prevencion,
actuando sobre los factores de riesgo modificables, en este caso adquiriendo
habitos de vida saludables, asi como el conocimiento de la importancia de

técnicas como la autoexploracion mamaria o la mamografia.

Objetivo: Diseflar un Programa de Educacidon para la Salud dirigido a mujeres
con edades comprendidas entre 45 y 65 afios para concienciar de la prevencién

y deteccidon precoz del cancer de mama.

Metodologia: Se ha realizado una busqueda bibliografica en diferentes bases de
datos cientificas y paginas web oficiales de interés. Todo ello para la posterior
descripcion y elaboracién de un programa de educacién para la salud que consta

de cuatro sesiones.

Conclusiones: Mediante la educacién y promocion de la salud, se han
proporcionado herramientas para poder actuar frente a los factores de riesgo
modificables del cdncer de mama. Ademas, con el programa de salud las
participantes aprenderan la técnica correcta de autoexploracion mamaria. Todo

ello potenciando la labor docente de enfermeria.

Palabras clave: “cancer de mama”, “mujeres”, “prevencion”, “mamografia”,

” \\

“cribado”, “diagndstico precoz”, “autoexploracion mamaria”.



ABSTRACT

Introduction: Breast cancer is the most common type of tumor in Spanish
women, with more incidence in women between 45 and 65. It is defined as a
malignant tumor in epithelial cells that line the ducts of the mammary gland. It
is an heterogeneous disease with predisposing factors, endogenous and
exogenous. Early detection improves the prognosis of the disease, increasing
survival. Hence the importance from nursing of health promotion and prevention
campaigns, acting on modifiable risk factors with a healthy lifestyle and the
knowledge of the importance of techniques such as self-examination or

mammography.

Objective: To design a Health Program aimed at women between 45 and 65 to

make aware of the prevention and early detection of Breast Cancer.

Methodology: A bibliographic search has been carried out in different scientific
databases and web pages of interest. All of this was done in order to describe

and elaborate a health program consisted of four sessions.

Conclusions: With education and health promotion, tools have been provided
to act against modifiable risk factors of breast cancer. In addition, the
participants will learn the correct technique of mammary self-examination. All

this by strengthening the teaching work of nursing professionals.

Key words: ‘“breast cancer”, “women”, “prevention”, “mammography”,

"\ ” \\

“screening”, “early diagnosis”, *“mammary self-examination”



2. INTRODUCCION Y JUSTIFICACION

En la actualidad, el cancer continlia siendo un desafio ya que se trata de la
principal causa de muerte en el mundo, con casi diez millones de muertes en el
afno 2020%. La Asociacidon Espafnola Contra el Cancer (AECC) define al de mama
como “tumor maligno que se origina en la glandula mamaria”. En concreto, en
las células epiteliales que revisten los conductos o lobulillos de tal glandula®. Este
tipo de tumor es el mas frecuente en la mujer espafiola?, por delante del

colorrectal, de Utero, de pulmén y de ovario®.

Clinicamente, se trata de una enfermedad heterogénea®. Los tumores de
mama comienzan a partir de la hiperproliferacion ductal y posteriormente se
convierten en tumores benignos o carcinomas metastasicos como resultado de la

constante estimulacidn de varios factores cancerigenos’.

La incidencia en Espafia para 2022 segun la Red Espafola de Registros de
Cancer (REDECAN) es de 34.750 casos®, lo que supone el 30% de los canceres
diagnosticados en mujeres. Sin embargo, no se trata una enfermedad exclusiva
de mujeres, también puede aparecer en hombres aunque en un porcentaje muy

pequefo, alrededor de un 1%.

El mayor nimero de casos diagnosticados se realiza en las mujeres entre
45-65 afos, puesto que es el periodo en el que se producen los cambios
hormonales de peri y post menopausia®. La estrategia mas eficaz para esta
enfermedad es un diagndstico y deteccion precoz en la Atencion Primaria®!?. Se
diagnostica gracias a programas de cribado, por deteccién casual o por
autoexploracién. El programa de cribado permite que se detecten lesiones
precancerosas, se evite la mortalidad prematura y se mejore el prondstico y
calidad de vida del paciente!’. En Espafia se ofrece la realizacion de una
mamografia bienal a mujeres con edades comprendidas entre 50 y 69 afios.

Otros métodos de diagndstico son la resonancia magnética, reservada por su


https://www.zotero.org/google-docs/?Gi5PSR
https://www.zotero.org/google-docs/?eq5ShC
https://www.zotero.org/google-docs/?WM8HVw
https://www.zotero.org/google-docs/?wpafi3
https://www.zotero.org/google-docs/?siwsTw
https://www.zotero.org/google-docs/?kQJ8T1
https://www.zotero.org/google-docs/?1YYk07
https://www.zotero.org/google-docs/?YYf7Kg
https://www.zotero.org/google-docs/?uRQwVh
https://www.zotero.org/google-docs/?Zcr7nA
https://www.zotero.org/google-docs/?ECEwZd

elevada sensibilidad a la deteccion en mujeres con un mayor riesgo; la

ecografia; o la biopsia con aguja gruesa y la biopsia asistida por vacio*!3,

La mortalidad ha descendido en los ultimos afos, probablemente gracias a
los programas de cribado citados anteriormente, que permiten realizar una
deteccion precoz y mejor respuesta al tratamiento!®, siendo la tasa de
supervivencia a 5 afos del cancer de mama de 82,8%%'°. Sin embargo, el tumor
de mama en Espafa continla siendo la primera causa de muerte entre las
mujeres, con 6.606 fallecimientos cada afo, resultando el 5,8% de todas las
muertes por cancer. La tasa de mortalidad por cada 100.000 habitantes en

nuestro pais es de 22.7%.

Estos datos continlan siendo alarmantes, por ello es imprescindible
concienciar e invertir en prevencion. Es aqui, donde la Enfermeria de Atencién
Primaria juega un papel crucial, ya que es el primer eslabdén de la cadena en la
prevencidon y promocidon, con mayor accesibilidad para la poblacién. Todo ello
permite mejorar los conocimientos y habilidades de sus pacientes lo que nos

lleva a un mayor empoderamiento de la salud en la poblacion.

Los factores de riesgo son de suma importancia en el desarrollo de la
enfermedad. Pueden ser genéticos y hormonales también conocidos como no

modificables; o modificables.

Entre los no modificables se incluye edad, ya que el riesgo se incrementa a
medida que se envejece; la predisposicién genética, incluidos los genes de alta
susceptibilidad al cancer como BRCA1, BRCA2 y TP53 y antecedentes familiares®.
Asi como una menopausia tardia (55 ainos) y una menarquia precoz (antes de los
12 afios)?'®.


https://www.zotero.org/google-docs/?PGJXOy
https://www.zotero.org/google-docs/?LCGVgl
https://www.zotero.org/google-docs/?SyYOq6
https://www.zotero.org/google-docs/?rfZnGs
https://www.zotero.org/google-docs/?QvjRTZ
https://www.zotero.org/google-docs/?xHzg4t

Entre los factores de riesgo modificables destaca el embarazo después de
los 30 afios o la nuliparidad®. Por otra parte, los estilos de vida cobran especial
relevancia, destacando el tabaquismo, el consumo de alcohol, las elecciones

dietéticas, asi como el sobrepeso y la obesidad'’.

Puesto que no existe una Unica causa que provoque esta enfermedad,
desde la enfermeria se debe prevenir su aparicién, ya que una vez desarrollada
da lugar a un problema crénico. Por ello, es fundamental la prevencion mediante
la transmision de conocimientos de los factores de riesgo, sobre todo aquellos
gue pueden ser modificados, asi como recomendaciones para evitarlos con un

estilo de vida saludable.

Entre los factores protectores de la enfermedad se encuentra la actividad
fisica, que disminuye el microambiente inflamatorio, mejora la inmunidad
antitumoral y contribuye a disminuir los niveles de estréogenos e insulina®®.
Ademas, permite el mantenimiento de un peso saludable. Numerosos estudios
manifiestan la importancia de una dieta equilibrada, con bajo consumo de
alcohol, comida muy energética y rica en azlcares, carnes rojas y grasa
saturada, asi como el incremento de cantidad de productos vegetales, fruta,
cereales integrales, aceite de oliva, siendo una estrategia eficaz para disminuir la

incidencia del cancer de mama en la poblacién general®®.

Se ha demostrado la eficacia e influencia de las intervenciones y los
programas educativos en la prevencion de la enfermedad, ya que refuerzan los
comportamientos de salud constructivos, tales como la practica de la
autoexploracién mamaria, el conocimiento que tengan las mujeres de factores

de riesgo y de proteccidn, asi como adquirir habitos de vida saludables °:2°,


https://www.zotero.org/google-docs/?cw42Kb
https://www.zotero.org/google-docs/?lkPz8E
https://www.zotero.org/google-docs/?VddMfx
https://www.zotero.org/google-docs/?Lp1R98
https://www.zotero.org/google-docs/?O3zgeh

3. OBJETIVOS

Principal:
- Disenar un Programa de Educacion para la Salud dirigido a mujeres con
edades comprendidas entre 45 y 65 afios para concienciar de la

prevencién y deteccion precoz del cdncer de mama.

Especificos:
- Describir la situacidon actual del cancer de mama y la importancia de
prevencion mediante el fomento de un estilo de vida saludable.
- Analizar las necesidades de las mujeres en relacion al conocimiento de la
eficacia de la autoexploracidn mamaria para el diagndstico precoz del

cancer de mama.

10



4. METODOLOGIA

La metodologia utilizada en este trabajo se ha orientado hacia la
elaboracion de un programa de educacidon sanitaria para prevenir el cancer de
mama en mujeres y concienciar de la importancia del diagndstico precoz para su

evolucion.

Para la elaboracién del mismo, se ha llevado a cabo una busqueda
bibliografica sobre el cancer de mama a través de articulos cientificos de
distintas bases de datos, como Pubmed, Scielo, Scopus, Google Académico,
Cuiden, Science Direct, Dialnet; asi como informacién procedente de paginas

web oficiales.

Dicha revisidén se ha realizado durante el mes de febrero y marzo de 2022.
Las palabras clave empleadas para la busqueda han sido: cancer de mama,
mujeres, prevencion, mamografia, diagndstico precoz, autoexploracion mamaria,

etiologia, cribado; con sus respectivas en inglés .

Los operadores booleanos utilizados para interrelacionar los descriptores y

acotar los resultados fueron AND/Y y OR/O.

En cuanto a los criterios de inclusidn se han utilizado los articulos y
revisiones sistematicas publicadas en los cinco afos anteriores, con acceso a
texto completo y gratuito, idioma castellano o inglés, en humanos y en algunos

de ellos delimitando el rango de edad a 45-64 anos.
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Tabla 1. Bases de datos consultadas

BASES DE PALABRAS CLAVE ARTICULOS ARTICULOS ARTICULOS
DATOS ENCONTRADOS REVISADOS | UTILIZADOS
“breast cancer” AND 241 25 2
“diagnosis” AND “women”
"breast cancer" AND 19 12 1
"mammography screening"
PUBMED
"breast cancer" AND 29 8 1
"etiology" OR "pathogeny"
"breast cancer" AND "women" 88 5 2
AND "knowledge"
"breast cancer" AND "early 44 11 1
detection”
SCIELO "cancer de mama" AND 22 14 2
"prevention" AND "mujeres"
“breast cancer” AND “women” 42 8 1
SCOPUS AND “prevention”
GOOGLE “cancer de mama” AND 6 6 1
ACADEMICO | diagnéstico precoz”
"breast cancer" AND "breast 22 8 0
CUIDEN self-examination"
SCIENCE "cancer mama" AND "cribado" 32 10 1
DIRECT
DIALNET "breast cancer" AND 32 5 2
"etiology"
TOTAL 610 112 14

Fuente: Elaboracion propia
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5. DESARROLLO

5.1 DIAGNOSTICOS DE ENFERMERIA

El cdncer de mama es una de las enfermedades mas prevalentes en la
poblacion femenina. En muchas ocasiones, los factores predominantes que
desencadenan esta enfermedad son intrinsecos aunque, en otras, hay factores

exogenos modificables que podrian reducir el riesgo.

La Atencidn Primaria desempefia un papel primordial en la lucha contra el
cancer gracias a la proximidad e influencia que tiene sobre la poblacion?'. Ofrece
programas de cribado que ayudan a una deteccién precoz, sin embargo,
continla existiendo desconocimiento, por lo que no estan lo suficientemente

interiorizados en la poblacion.
A partir de la taxonomia NANDA, NOC, NIC?*’, se ha identificado los

siguientes diagndsticos de enfermeria, reconociendo los objetivos que se quieren

conseguir y las actividades programadas a realizarse para conseguirlos.

13
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Tabla 2. Diagndsticos de enfermeria

Cognitivo-perceptivo

DIAGNOSTICO CODIGO DEFINICION NOC NIC
Salud deficiente de la | 00215 | Presencia de uno o -Efectividad de la | -Mejorar el
comunidad r/c mas problemas de deteccién precoz acceso a la
apoyo social salud o factores que sanitaria en la informacion
inadecuado a los impiden el bienestar comunidad. sanitaria.
programas m/p falta 0 aumentan el riesgo | [2807] [5515]
de conocimientos de problemas de -Efectividad del -Identificacion
sobre practicas salud que programa de riesgos.
sanitarias basicas experimenta un comunitario. [6610]
DOMINIO: 1 grupo o poblacion. [2808] -Educacién
Promocion de la para la salud.
salud [5510]
CLASE: 2 Gestion de
la salud
NECESIDAD: 9
Evitar
peligros/seguridad
PATRON: 1
Percepcidon-manejo
de la salud
Conocimientos 00126 | Carencia de -Conocimiento: -Ayuda en la
deficientes r/c informacién cognitiva | reduccién de la exploracion.
desinformacion relacionada con un amenaza de [7680]
DOMINIO: 5 tema especifico, o su | cancer. [1834] -Ensefanza:
Percepcion/Cognicidn adquisiciéon -Conocimiento: individual
CLASE: 4 Cognicion estilo de vida [5606]
NECESIDAD: 14 saludable. [1855] | -Facilitar el
Aprender aprendizaje
PATRON: 6 [5520]

Fuente: Elaboracion propia
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5.2 PLANIFICACION

5.2.1 Poblacién diana

El programa va dirigido a un grupo de doce mujeres con edades
comprendidas entre los 45 y 65 afos pertenecientes a la zona de salud del
Centro de Salud Las Fuentes Norte que quieran ampliar y reforzar sus

conocimientos acerca de la enfermedad.

Tabla 3. Criterios de inclusion y exclusién del programa de salud

CRITERIOS INCLUSION CRITERIOS EXCLUSION

Mujeres pertenecientes a la zona de salud del | Mujeres ya diagnosticadas con céncer de
Centro de Salud Las Fuentes Norte que tengan | mama.

entre 45 y 65 afios. Mujeres con edad fuera del rango de 45-65
afos.

Mujeres pertenecientes a otra zona de salud.

Fuente: Elaboracion propia

2.2 Estr i ion

La captacion de las mujeres que pertenezcan a la zona de salud de Las
Fuentes Norte se realizard a través de la colocacion de carteles (Anexo 1), un
mes antes del inicio del programa, en los pasillos del centro de salud, asi como

en el tablon de anuncios del Centro Civico de este mismo barrio.

En dichos carteles aparecera un correo electronico de contacto que, en el
caso de estar interesadas, los usuarios deberan enviar su confirmacion de
asistencia. También las enfermeras del centro de salud proporcionaran
informacién sobre el proyecto a las mujeres que se encuentren en ese rango de

edad y acudan a la consulta, facilitandoles el correo electrénico.

Al llegar a doce participantes se cerrara el grupo, para crear un ambiente
mas cercano que fomente la participacién, y en el caso de haber muchas mas
solicitudes, se planteara el desarrollo de otro programa tras ver la aceptacion de

este.

15



5.2.3 Objetivos del programa

Principal:
- Evaluar y mejorar el grado de conocimiento que las mujeres tienen sobre

el cancer de mama.

Especificos:
- Concienciar de la importancia y los beneficios de la prevencién y deteccion
precoz del cancer de mama.
- Identificar los factores de riesgo que mas trascendencia tienen en la
aparicién del cancer de mama e implantar medidas para evitarlos.
- Aplicar técnicas para que las participantes realicen una correcta
autoexploracion mamaria que les permita detectar signos de alarma para

un diagnéstico temprano.

5.2.4 Recursos y presupuesto

Para la realizacién del programa se cuenta con una serie de recursos tanto

materiales, humanos y econdémicos.

Las sesiones seran impartidas por una enfermera del equipo del Centro de
Salud Las Fuentes Norte con conocimientos sobre la enfermedad, ya que el
personal enfermero cuenta con las herramientas necesarias para educar y
promocionar la salud de la poblacion. En la ultima sesién, ademds, estara
acompafiada por una voluntaria que ha tenido cancer de mama para compartir

Su experiencia.

El programa se llevara a cabo en una sala habilitada para reuniones en el
Centro de Salud, la cual dispone de sillas y mesas, un ordenador con un
proyector y una pizarra. También necesitaremos boligrafos, impresion de
diversos documentos como los cuestionarios iniciales, las encuestas de
evaluacidén, tripticos y carteles informativos de las sesiones. Para una de las

sesiones se requerira el alquiler de unos maniquies anatémicos.

16



A continuacién, se expone el presupuesto total de los recursos necesarios

para el programa de salud.

Tabla 4. Recursos humanos y materiales

PRESUPUESTO DEL PROGRAMA

RECURSOS HUMANOS Horas x Precio Precio Total
Enfermera 15x 30 € 450 €
Voluntaria que ha padecido 1,5 x 0 € (sin animo de 0€
cancer de mama lucro)
RECURSOS MATERIALES Unidades x Precio Precio Total
Ordenador
Proyector 1 x 0 € (proporcionado por 0€
el centro)
Aula para impartir el programa
Carteles informativos 12x 1,20 € 14,4 €
Tripticos 12x0,30 € 3,6 €
Cuestionario inicial 24 x 0,04 € 0,96 €
Encuesta de satisfaccion 12 x 0,04 € 0,48 €
Boligrafos 12x 0,25 € 3€
Maniqui anatémico 6 x30¢€ 180 €
652,44 €

Fuente: Elaboracion propia
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5.2.5 Cronograma

Se ha elaborado un cronograma siguiendo el método del diagrama de
Gantt con el que se planificaran las distintas fases del desarrollo del proyecto.
Permite de una forma visual conocer las etapas del programa y la duracion de

las actividades.

El ambito de aplicacion serd la zona de salud de Atencion Primaria de
Zaragoza de las Fuentes Nortes y consta de cuatro sesiones de una hora y media
cada una, a realizar los cuatro primeros miércoles de junio de 18h a 19:30h en

el mismo Centro de Salud.

Tabla 5. Cronograma

FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO

2022 Semanas Semanas Semanas Semanas Semanas

Busqueda de
informacién y
analisis

Desarrollo del
programa

Difusion y
captacion

Preparacién
recursos

Sesion 1

Sesion 2

Sesion 3

Sesion 4

Evaluacion

Fuente: Elaboracién propia

18



5.3 EJECUCION

Sesidn 1: Presentacidon y conocimientos sobre el cancer de mama

¢CUANTO CREES QUE SABES SOBRE EL CANCER DE MAMA?

La primera sesion se realizard el miércoles 1 de junio y tendra una

duracién de una hora y media, de 18h a 19:30h.

El objetivo de esta primera sesidon es evaluar y mejorar los conocimientos

que tienen las participantes sobre esta enfermedad y afianzarlos.

Se comenzara con la presentaciéon de la enfermera encargada de impartir
el programa y de las distintas participantes, diciendo su nombre, edad y los
motivos por los que se han decidido apuntar al programa; con el objetivo de

establecer un ambiente cercano y de confianza.

Seguidamente, se realizara una breve introduccion acerca del contenido
del programa y se repartird un breve cuestionario para comprobar el nivel inicial

de conocimientos de las participantes (Anexo 1).

Una vez terminado el cuestionario se empezara con la parte de teoria a
través de una presentacidon Power-Point® en la que se definird qué es el cancer
mamario, la incidencia que tiene en Espafa y las causas y factores de riesgo que

influyen en la posible aparicidon de la enfermedad.

Finalmente, en los ultimos cinco minutos, se resolveran las dudas que

hayan podido surgir.

19



Tabla 6. Sesiéon 1. Presentacion y conocimientos sobre el cancer de mama.

SESION 1: éCuanto crees que sabes sobre el Cancer de Mama?

TEMA Presentacion y conocimientos sobre el cancer de mama
DIRIGIDO A 12 mujeres entre 45-65 afios pertenecientes al Centro de Salud Las
Fuentes Norte
OBJETIVO DE LA - Evaluar y mejorar los conocimientos que tienen las participantes
SESION sobre el Cancer de mama y afianzarlos.
- Establecer un ambiente de confianza y crear un clima cercano y
relajado

- Resolver las posibles dudas que hayan podido surgir

DOCENTE Enfermera del Centro de Salud

HORA ACTIVIDADES DIDACTICAS RECURSOS

18:00- | Presentacion de la enfermera y participantes y explicacion de los -
18:15H | contenidos de cada sesion

18:15- | Realizacion de cuestionario de conocimientos iniciales Cuestionarios
18:25H Boligrafos
18:25- | Presentacion Power-Point® y explicaciéon de los siguientes conceptos: Ordenador,

19:25H | definicién de Cancer de mama, epidemiologia, causas y factores de | Power-Point®
riesgo que favorecen su aparicion.

19:25- | Resolucién de dudas -
19:30H

Fuente: Elaboracion Propia
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Sesion _2: Prevencion mediante _medidas higiénico-dietéticas y estilo de vida

saludable

EVITALO CUIDANDOTE

La segunda sesion del programa tendra lugar el 8 de junio. El objetivo
principal de esta es que las participantes conozcan los factores protectores que
se encuentran a su alcance para tratar de reducir el riesgo de sufrir cancer

mediante habitos saludables.

Estara dividida en dos partes separadas de un descanso de 10 minutos.

La primera parte estd dedicada a la alimentacién. Comenzard con una
lluvia de ideas o “brainstorming” en la que las participantes nombraran los
alimentos que tomen de forma habitual. La enfermera los apuntara en la pizarra

para posteriormente compararlos con las recomendaciones y pautas que dara.

Seguidamente se explicara de manera resumida mediante una
presentacion Power-Point® la influencia que tiene la alimentacién como factor
protector en el cancer de mama. Para terminar esta parte, la enfermera dara
recomendaciones y las contrastard con la lista citada anteriormente para que
descubran sus errores y mejoren sus habitos. También hablara sobre los riesgos

del consumo de alcohol y tabaco.

Posteriormente se hara un descanso de 10 minutos.

En la segunda parte, se hablara de la importancia de llevar un estilo de
vida saludable mediante practicas como la realizacion de actividad fisica
explicando los multiples beneficios que tiene.

Para finalizar la enfermera les propondra como actividad complementaria

gue entre esta sesidon y la siguiente, salgan a caminar en grupo al menos dos

dias. Se resolveran en los ultimos 5 minutos las posibles dudas.
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Tabla 7. Sesién 2. Prevencién mediante medidas higiénico-dietéticas y estilo de

vida saludable

SESION 2: Evitalo cuidandote

TEMA Prevencion mediante medidas higiénico-dietéticas y estilo de vida
saludable

DIRIGIDO A 12 mujeres entre 45-65 afios pertenecientes al Centro de Salud Las
Fuentes Norte

OBJETIVO DE LA - Establecer los factores protectores existentes

SESION - Educar a las participantes en habitos y estrategias con el fin de

reducir el riesgo de padecer cancer de mama

DOCENTE Enfermera del Centro de Salud
HORA ACTIVIDADES DIDACTICAS RECURSOS
18:00- | Brainstorming. Se pondran en comun diferentes ideas y la enfermera Pizarra

18:10H | los anotara en la pizarra.

18:10- | Explicacién de la influencia de la alimentacion en la prevenciéon del Ordenador,
18:45H | cdncer de mama. Comparacién entre lista de alimentos y | Power-Point®
recomendaciones. Sensibilizacion de los riesgos del consumo del
alcohol y tabaco.

18:45- DESCANSO -
18:55H

18:55- | Presentacion sobre actividad fisica y sus multiples beneficios. La Ordenador,
19:25H | enfermera les propondra ponerse en contacto para salir a caminar. Power-Point®

19:25- | Resolucidn de dudas -
19:30H

Fuente: Elaboracion propia
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Sesion 3: Autoexploracion mamaria

TOCATE PARA QUE NO TE TOQUE

La tercera sesion tendra lugar el 15 de junio. Los objetivos de esta
actividad son asegurar que las participantes conozcan los distintos medios
actualmente disponibles para la deteccidén y el diagndstico del cancer de mama,

asi como, capacitar de realizar una correcta autoexploracién mamaria®.

Se comenzara con una primera parte tedrica en la cual la enfermera con el
apoyo de una presentacion Power-Point® explicard de una forma breve los
distintos métodos diagnosticos de la enfermedad, centrdndose en el cribado

mamografico.

Continuando con la teoria, se explicard la anatomia de mama y como
realizar una correcta y eficaz autoexploracidon, para que sean capaces de
identificar y reconocer signos de alarma. Se expondran los multiples beneficios
gue tiene esta practica como que es un método facil de realizar y se detallaran

cada una las fases en las que debe realizarse.

En la segunda parte de la sesion, las participantes se colocaran en parejas

junto a un maniqui al que tendran que realizar lo explicado anteriormente.

Los ultimos 5 minutos estaran reservados a las dudas que hayan podido

surgir.
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Tabla 8. Sesién 3. Autoexploracion mamaria

SESION 3: Técate para que no te toque

TEMA

Deteccion y diagndstico. Autoexploracion mamaria

DIRIGIDO A

12 mujeres entre 45-65 afios pertenecientes al Centro de Salud Las
Fuentes Norte

OBJETIVO DE LA
SESION

- Asegurar que las participantes conozcan los distintos medios para
la deteccion y el diagndstico del cancer de mama.

- Capacitar a las participantes para realizar una correcta
autoexploracidon mamaria.

DOCENTE

Enfermera del Centro de Salud

HORA

ACTIVIDADES DIDACTICAS RECURSOS

18:00- | Presentacion de los procedimientos diagnosticos, haciendo especial
18:15H | hincapié en la mamografia y en qué consiste el cribado mamografico. Ordenador,

Power-Point®

18:15- [ Explicacién de la técnica de autoexploracidon con las distintas fases,
18:50H | dando pautas de como realizarla.

18:50- | Puesta en practica de la técnica de exploracidn mamaria en maniquis Maniqui
19:25H | anatomicos. anatémico

19:30H

19:25- | Resolucién de dudas -

Fuente: Elaboracion propia
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Sesién 4: Fin de la actividad

TU EXPERIENCIA NOS AYUDA A TODAS

La ultima sesion con la que se dara por finalizado el programa se impartira
el miércoles 22 de junio. Ademas de la enfermera del Centro de salud, se cuenta

con la colaboracién de una voluntaria que ha pasado por esta enfermedad.

La sesidn estara dividida en dos partes de 40 minutos con un descanso de

10 minutos.

En la primera parte se realizara un recordatorio de las sesiones anteriores,
haciendo hincapié en los pasos a seguir en la autoexploracion y se les
proporcionara un triptico (Anexo 3) a modo de resumen con los puntos tratados
mas importantes. También serd aqui cuando las participantes pregunten las
dudas que tengan. Para finalizar esta primera parte, volveran a rellenar el
cuestionario de la primera sesién (Anexo 2), para valorar los conocimientos

adquiridos.

En la segunda parte la voluntaria se presentara y nos contara su
experiencia desde el momento del diagndstico, lo que le hubiera gustado saber,
si se realizaba autoexploraciones o no, etc. Ademas, las participantes podran

preguntarle dudas.

Para concluir, se agradecera la participacién y el interés mostrado en el
programa. Se les pedird que rellenen una encuesta de satisfaccion (Anexo 4)
para evaluar la utilidad del programa y mejorar en futuras sesiones. También se

ofrece la disponibilidad de la enfermera para cualquier consulta o duda.
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Tabla 9. Sesion 4. Fin de la actividad

SESION 4: Tu experiencia nos ayuda a todas

TEMA

Resumen de las sesiones anteriores. Participacion de una voluntaria

DIRIGIDO A

Las Fuentes Norte

12 mujeres entre 45-65 afios pertenecientes al Centro de Salud

OBJETIVO DE LA -

Reforzar los conceptos aprendidos

SESION - Conocer la experiencia de una paciente que haya sufrido
cancer de mama
- Evaluar el programa a través de encuestas
DOCENTE Enfermera del Centro de Salud. Voluntaria
HORA ACTIVIDADES DIDACTICAS RECURSOS
18:00- | Repaso de las anteriores sesiones y dudas que hayan Ordenador,
18:25H | surgido a lo largo del programa. presentacion
Power-Point®
18:25- | Reparto de tripticos informativos y cuestionario de Tripticos,
18:40H | conocimientos iniciales. Cuestionarios y
boligrafos
18:40- DESCANSO -
18:50H
18:50- | Relato de una voluntaria que haya tenido cancer de mama -
19:20H | para poder contar su experiencia
19:20- | Agradecimientos y despedida. Encuesta de satisfaccion Encuesta de
19:30H | para evaluar el programa satisfaccion.
boligrafos

Fuente: Elaboracion propia
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5.4 EVALUACION

Para evaluar la eficacia del programa de salud se seguirdn una serie de

indicadores que permitiran identificar aspectos susceptibles de mejora (Anexo 5,

6y 7).

Indicador de estructura: la enfermera del Centro de Salud Las Fuentes
Norte sera la encargada de reservar la sala de reuniones de dicho centro
en las fechas indicadas para el desarrollo de las sesiones. Es fundamental
que la sala disponga de los recursos necesarios como las sillas, ordenador,
proyector... Sera de nuevo la enfermera la responsable de comprobar que

la sala cumple con los requisitos.

Indicador de proceso: el numero de horas dedicadas por parte de la
enfermera a reunir la informacion suficiente para realizar el programa.

Otra forma de evaluar el proceso es dedicar los ultimos cinco minutos de
cada sesidon a preguntas y a resolver las dudas. También se evaluara el
nivel de participacién de los asistentes en las distintas actividades y la
utilidad de los recursos materiales valorando el interés que muestran los

asistentes por los tripticos entregados.

Indicador de resultado: para evaluar el nivel de conocimientos adquiridos
del programa, se utilizaran los cuestionarios repartidos en la primera y
ultima sesidon (Anexo 1). El resultado sera satisfactorio si mas del 80% de
los formularios tienen mayor puntuacion en la ultima sesién comprobando
la efectividad de las sesiones.

Otro indicador es el grado de satisfaccién de los asistentes al finalizar el
programa a través de una encuesta anénima (Anexo 4) entregada en la

ultima charla.
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6. CONCLUSIONES

La finalidad del programa de salud es educar a la poblacién y aumentar
los conocimientos sobre el cancer de mama.

A partir de la concienciacién sobre la importancia de la prevencién de la
enfermedad se pretende que las mujeres, con las herramientas
proporcionadas modifiquen sus estilos de vida, disminuyendo asi los
factores de riesgo.

Tras la participacion en el programa, se espera que los usuarios hayan
aprendido la técnica de la autoexploracion mamaria que permita
identificar signos de alarma, ya que es fundamental para la deteccidon
precoz.

Con la realizacién de este programa se ha conseguido potenciar la labor

de enfermeria en docencia y promocién de la salud.
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Anexo 2. Cuestionario conocimientos iniciales

CUESTIONARIO CONOCIMIENTOS INICIALES

PROGRAMA DE EDUCACION PARA LA SALUD: PREVENCION Y DETECCION
PRECOZ DEL CANCER DE MAMA - C.S. LAS FUENTES NORTE, ZARAGOZA

1. Datos personales
- Edad:
- Nudmero de hijos:
- ¢Tiene o ha tenido algun familiar con cancer de mama? SI/ NO

- ¢Se ha realizado alguna mamografia? SI / NO

2. ¢Quién puede contraer cancer de mama?
a) Sdélo mujeres
b) Sélo hombres

c) Hombres y mujeres

3. El cdncer de mama es la primera causa de muerte por cancer en mujeres
de paises desarrollados
a) Verdadero
b) Falso

4. Nombre los factores de riesgo que aumentan el riesgo de desarrollar la

enfermedad

5. Hacerse una prueba de deteccion de cancer de mama puede ayudar a
prevenir esta enfermedad
a) Verdadero
b) Falso
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6. ¢(Es importante realizarse autoexploraciones mamarias?
a) SI
b) NO

7. éCon qué frecuencia se deben examinar los pechos?
a) Dia
b) Semanal
c) Mensual
d) Anual

8. (Se debe utilizar un espejo para examinarse los pechos?
a) SI
b) NO

9. Las fases de la autoexploracién son:
a) Inspeccién
b) Palpacién
c) Percusion

d) Ay B son verdaderas

10.Identifique los signos de alarma:
a) Dolor punzante en alguna parte de la mama
b) Cambios en la coloracidén o aspecto de la piel de la mama
c) Hoyuelos o hundimientos de la piel o palpacion de bultos que no se
palpaban previamente

d) Todos las anteriores son signos de alarma

iMUCHAS GRACIAS POR SU PARTICIPACION!

Fuente: Elaboracion propia
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Anexo 3. Triptico resumen programa

cQué sabe
acerca del cancer ®
de mama?

2 PROGRAMA DE
EDUCACION DE SALUD

PREVENCION

Y DETECCION
nosvemosen e  PRECOZ DE
centro pesa,up  CANCER DE

LAS FUENTES NORTE MAMA

K1l Calle Dr. Iranzo, 69, 50002
LR KK Zaragoza
La supervivencia ha mejorado. ‘ g

A nivel global a los 5 afios del
diagnostico es del 82,8% en nuestro
pais.

FACTORESDE ~ ¢COmo @)  AUTOEXPLORACION
RIESGO - prevenirlo? MAMARIA

Es mas frecuente el Cancer  mamografias cada 2 anos ~ FASE DE INSPECC ION

de mamasi... I si tienes entre Frente a un espejo.
50-65 afios Con los brazos rectos
Tienes antecedentes mirate las mamas

familiares 3 1

come sano haz EJERCICIO

de forma regular Con los brazos levantados ?ﬁ
@ busca alguna diferencia ;, B
menarquia
Bajar los brazos y unir
- 12 . las manos a la altura
Menopausia hazte un AUTOEXAMEN del cuello haciendo fuerza

+55  delss mamas CADAMES  FASE DE PALPACION

Til .'Q <8 q Movimientos circulares.
?3% Siempre de fuera a dentro.
Limita el evita el
gﬁgﬁ;{‘o de FUMI)ES SObESO Palpacion de la axila, s
depués de los 30 I ,)‘ mano detras de la cabeza 6@

Tener hijos

Fuente: Elaboracién propia
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Anexo 4. Encuesta de satisfaccion
ENCUESTA DE SATISFACCION

PROGRAMA DE EDUCACION PARA LA SALUD: PREVENCION Y DETECCION
PRECOZ DEL CANCER DE MAMA - C.S. LAS FUENTES NORTE, ZARAGOZA

A continuacién, tendra que contestar a una serie de preguntas de forma
andénima sobre su satisfaccion respecto a la actividad. Marque del 1 al 5, segun

el siguiente criterio:

1 2 3 4 5
Nada atil / Poco util / Indiferente Muy bien / Excelente /
Nunca / Rara vez / Casi siempre Siempre /
Nada de Poco de / De acuerdo Muy de
acuerdo acuerdo acuerdo

1. Haga una valoracién del conjunto del programa

1 2 3 4 5

2. ¢Como de util le ha parecido la actividad?

1 2 3 4 5

3. ¢El programa ha cumplido sus expectativas?

1 2 3 4 5

4. ¢(Cree que la informacion aportada ha sido adecuada?

1 2 3 4 5

5. ¢éCree que se dedicaba el tiempo necesario a cada actividad segun las

necesidades del grupo?

1 2 3 4 5
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6. ¢{Cree que la duracidon de las sesiones es adecuada?

1 2 3 4 5

7. ¢Piensa que la manera de expresarse por parte de la enfermera ha sido

correcta?

8. ¢éComo calificaria la labor de la enfermera responsable?

1 2 3 4 5

9. ¢{Considera adecuados los contenidos y el material empleado para la

ejecucion de las sesiones?

1 2 3 4 5

10. {Considera adecuado el espacio utilizado para realizar las sesiones?

1 2 3 4 5

11. {Se encuentra capacitado/a para poner en practica las técnicas y

conceptos aprendidos?

1 2 3 4 5

12. ¢Recomendaria esta actividad a una amiga o familiar?

1 2 3 4 5

13. {Cree que el programa deberia llevarse a cabo en otros Centros de
Salud?

14. {Le hubiera gustado aprender mas sobre algun otro tema? SI/ NO
éCual?

15. Escriba alguna sugerencia para mejorar el programa

Fuente: elaboracion propia
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Anexo 5. Indicador de estructura

proyector y ordenador

Denominador: N© de salas en

total

Periodo de tiempo: Durante el
transcurso de las sesiones

PARAMETROS INDICADOR DE ESTRUCTURA I INDICADOR DE ESTRUCTURA II
INDICADOR Disponibilidad de sala con | Disponibilidad de sillas en la sala
proyector y ordenador en el | reservada del Centro de Salud
Centro de Salud Las Fuentes | Las Fuentes Norte
Norte
DIMENSION Disponibilidad Disponibilidad
DESCRIPCION Numerador: N© de salas con | Numerador: No de sillas

ocupadas por los usuarios

Denominador: N© de sillas con
brazo en total de la sala

Periodo de tiempo: Durante el
transcurso de las sesiones

ACLARACION DE

Se pondra en contacto con el

Se realizara un contaje del

con proyector para el correcto
desarrollo de las sesiones, para
facilitar la exposicién de datos y
la puesta en comun de ideas

TERMINOS Centro de Salud para reservar la | nimero de butacas del
sala en las fechas indicadas para | aula elegida una vez se haya
el desarrollo de las sesiones. aceptado realizar el programa
Las sesiones no superaran las 2
horas

JUSTIFICACION Es necesario disponer de un aula | Cuando se haya asignado la sala,

se procederd al contaje del
numero de sillas disponibles.

RESPONSABLE DE
RECOGIDA

La enfermera responsable de
impartir el programa de salud

La enfermera responsable de
impartir el programa de salud

FRECUENCIA DE
RECOGIDA

Al principio de la organizacion del
programa

Al principio de la organizacion del
programa

TIPO DE INDICADOR

Indicador de estructura

Indicador de estructura

estar equipadas con proyector

FUENTE La enfermera responsable se La enfermera responsable se
encargara de examinar y evaluar | encargara de examinar y evaluar
las aulas para elegir la que mejor | el aula elegida para asegurar la
se ajuste a sus necesidades mayor comodidad posible de los

asistentes

ESTANDAR Todas las aulas elegidas deberian | EI 80% de las sillas deberian

estar ocupadas

Fuente: Elaboracion propia
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Anexo 6. Indicador de proceso

PARAMETROS INDICADOR DE PROCESO
INDICADOR Numero de horas dedicadas a la preparacion del programa de salud
DIMENSION Actividades
DESCRIPCION Numerador: N° de horas dedicadas a las sesiones

Denominador: N° de horas en total dedicadas a la organizacion del
programa

Periodo de tiempo: Comprendido por la duraciéon total de las

sesiones

ACLARACION DE
TERMINOS

Hace visible las horas que se dedican a las sesiones destinadas a
aumentar los conocimientos de la enfermedad

JUSTIFICACION

Conocer si con el total de horas dedicadas a la preparaciéon de las
sesiones es suficiente para aumentar los conocimientos sobre cémo
prevenir esta enfermedad, o por el contrario seria necesario la
ampliacion o disminucion del nimero de horas dedicadas

RESPONSABLE DE
RECOGIDA

La enfermera responsable de impartir el programa de salud

FRECUENCIA DE
RECOGIDA

Tras la finalizacion del conjunto total de sesiones

TIPO DE INDICADOR

Indicador de proceso

FUENTE

La enfermera encargada de impartir las sesiones

ESTANDAR

Se indicara tras la primera ejecucion del programa

Fuente: Elaboracion propia
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Anexo 7. Indicador de resultado

Denominador:

conocimientos de los asistentes
al inicio del programa

Nivel de
conocimientos de los asistentes
al final del programa

Periodo de tiempo: Antes vy

después de la realizaciéon de las
sesiones

PARAMETROS INDICADOR DE RESULTADO 1 INDICADOR DE RESULTADO II
INDICADOR Aumentar los conocimientos de | Grado de satisfacciéon de las
los usuarios asistentes tras finalizar el total de
las sesiones
DIMENSION Eficacia Satisfaccion
DESCRIPCION Numerador: Nivel de | Numerador: N° de personas

contentas con el programa

Denominador: N© total de
personas que han asistido al
programa

Periodo de tiempo: Tras la ultima
sesion

ACLARACION DE

Se valoraran los conocimientos

Tras la ultima sesién, se repartira

conocimientos de los asistentes
al inicio y al final del programa y
asi obtener informacion para
valorar si el programa ha sido
eficaz.

TERMINOS previos y posteriores al desarrollo | una encuesta de satisfaccion a
de las sesiones para comprobar | los asistentes para evaluar la
la efectividad del programa calidad del programa

JUSTIFICACION Valoraremos la informacién | El grado de satisfacciéon de los
obtenida acerca de los | usuarios ayuda a saber si el

programa ha resultado eficaz y si
hay que hacer modificaciones
para reforzarlo

RESPONSABLE DE
RECOGIDA

La enfermera responsable de
impartir el programa de salud

La enfermera responsable de
impartir el programa de salud

FRECUENCIA DE
RECOGIDA

Al inicio y al final del programa

Al finalizar el programa

TIPO DE INDICADOR

Indicador de resultado

Indicador de resultado

nimero de aciertos hasta un
80%, lo que indicaria una
adquisicion de conocimientos de
las personas respecto al inicio del
programa

FUENTE La enfermera que imparte las | La enfermera que imparte Ia
sesiones, repartira el cuestionario | dltima  sesién, repartird el
de evaluacion de conocimientos a | cuestionario de satisfaccidon a las
las asistentes asistentes

ESTANDAR Se espera que aumente el |Se espera un alto grado de

satisfaccion de los usuarios

Fuente: Elaboracion propia
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