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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo general, determinar el nivel de conocimiento sobre
cancer de mama y practica del autoexamen de mama en estudiantes de la Facultad de Ciencias de
la Salud de la Universidad Privada del Norte. Los Olivos, 2019.

La poblacion estuvo conformada por 273 estudiantes universitarias del 7mo y 8vo ciclo de las
carreras de enfermeria, nutricion y dietética, psicologia y terapia fisica y rehabilitacion de la
Universidad Privada del Norte, la muestra estar4 conformada por 160 estudiantes universitarias, de
las cuales se han estudiado las siguientes variable: conocimiento sobre cancer de mama y practica
del autoexamen de mama, esta investigacion utilizo para su proposito el tipo descriptivo de corte
transversal , disefio no experimental , enfoque cualitativo , que recogié la informacién en un periodo
especifico , que se desarrolld al aplicar el instrumento (dos cuestionario) uno denominado
“conocimiento sobre cancer de mama” con escala de Likert ; y otro para establecer la practica del

autoexamen de mama; ambos resultados se presentan en gréficas y textualmente.

La investigacion concluye que la mayoria de las encuestadas un nivel de conocimiento regular
(78.75%), bueno (14.17%) y malo (7.08%) sobre aspectos generales del cancer de mama, factores
de riesgo y prevencion. Asimismo, se encontré que el 77.5% de las estudiantes practican el

autoexamen.

Palabras claves: conocimiento, practica, autoexamen, cancer, mama.
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ABSTRACT

The present investigation had as general objective, to determine the Knowledge about breast cancer
and the practice of breast self-examination in students of the Faculty of Health Sciences of the
Universidad Privada Del Norte. Los Olivos, 2019.

The population was formed by 273 university students of the 7th and 8th cycle of the nursing, nutrition
and dietetic, psychology and physical therapy and rehabilitation careers of the Universidad Privada
del Norte, the sample will consist of 160 university students, of which The following variable has been
studied: knowledge about breast cancer and practice of breast self-examination, this research used
for its purpose the descriptive type of cross-section, non-experimental design, qualitative approach,
which collected the information in a specific period, which was developed by applying the instrument
(two questionnaire) one called “knowledge about breast cancer” with Likert scale; and another to

establish the practice of self-examination; both results are presented graphically and textually

The investigation concluded by obtaining an average score, most of the respondents presented a
level of regular knowledge (78.75%), good (14.17%) and bad (7.08%) about general aspects of
breast cancer, risk factors, prevention. Likewise, it was found that 77.5% of the students' practice

self-examination.

Keywords: knowledge, practice, self-examination, cancer, breast.
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CAPITULO 1. INTRODUCCION

Uno de los derechos fundamentales del ser humano es el maximo disfrute de su salud, implica el
acceso oportuno, aceptable y asequible a servicios de atencion de salud de calidad .Sin embargo
en la actualidad, no hay un enfoque de la salud basado en los derechos humanos que nos permitan
ofrecer estrategias y soluciones. Segun la Liga Contra el Cancer (2019) el cancer en el Peru es la
primera causa de muerte entre los peruanos ; el cancer mas frecuente entre las mujeres es el cancer
de mama si bien no es una patologia que se pueda prevenir, sin embargo, existen diversos estudios
que demuestran que el riesgo de padecerlo puede disminuir si se sigue cierto estilo de vida, es alli
donde el profesional de la salud juega un papel importante, ya que debe crear conciencia destinada
a mejorar la alfabetizacion sanitaria que incluye la mejora del conocimiento y el desarrollo de

habilidades personales que conduzcan a la mejora de la salud.

A raiz de lo expuesto, podemos entender que la atencién para el cancer de mama es mas exitosa
cuando la promocién, prevenciény la deteccidn temprana se integran y se desarrollan en sincronia.
Segun la OMS (Organizacién Mundial de la Salud, 2019) la deteccién precoz a fin de mejorar el
prondstico y la supervivencia de los casos de cancer de mama sigue siendo la piedra angular de la
lucha contra este cancer, se debe promover el control mediante programas de prevencion
fomentando el ejercicio regularmente, una alimentacién saludable y empoderando a la mujer para

que pueda reconocer los signos y sintomas del cancer de mama.

Dado los acontecimientos suscitados en la actualidad, esta investigacion fue realizada con la
finalidad de comparar e identificar los conocimientos de las estudiantes de la Facultad de Ciencias
de la Salud de la Universidad Privada del Norte, Los Olivos. Asimismo este estudio se llevo a cabo,
debido que hay la necesidad de mejorar la promocién, prevencion e interaccion de las mujeres

jovenes con los proveedores de la salud con el fin de garantizar educacion para la salud.

En el capitulo 1 se desarrolla la introduccion, en donde se detall6 la realidad problematica que viven
todas las mujeres alrededor del mundo, demostrando porcentajes y tasas del cancer de mama en
diferentes paises, asi como evidencia de organizaciones donde reconocen al cAncer de mama como
la primera o segunda causa de muerte en mujeres, también se recalcd seguir normas o guias para
mejorar la calidad de atencion. Ademas, se realiz6 la formulacién del problema y se describieron los
objetivos generales y especificos, como también la justificacién, en donde se explicé el valor del
estudio y los beneficios que traeria si se evidencia la existencia de un nivel de conocimiento bajo y
la falta de realizacién del autoexamen de mama, generando un aporte para mejorar las estrategias

de promocioén y prevencion.

En el capitulo 2, se expuso las bases tedricas del estudio, es decir el marco tedrico, donde se

mencionaron las definiciones y conceptualizaciones de las dos variables analizadas , ademas de los
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antecedentes de la investigacion , los cuales mostraron evidencias de la problemaética que viven

dichos lugares y finalmente se definieron los términos basicos de la investigacion.

En el capitulo 3 se desarrolld y detallo la Operalizacion de las variables estudiadas en este estudio,
asi como el nivel de conocimiento sobre cancer de mamay practica autoexamen de mama de las
estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud de la UPN.

El capitulo 4, abordo la metodologia del estudio, donde se mencioné el tipo de disefio de la
investigacién .Ademas, se detallé la poblacién y muestra del estudio, asi como los criterios de
seleccién dividida en incluyente y excluyente, luego se explicaron los instrumentos que se usaron,
asi como los pasos de recoleccion de datos, las técnicas usadas para el procedimiento de la
informacion y analisis de los datos .Finalmente se dieron a conocer los aspectos éticos de la

investigacion.

Finalmente, en el capitulo 5 se mostraron los resultados obtenidos mediante tablas y graficos; y
consecutivamente en el capitulo 6, se proporciond la discusién del estudio y las conclusiones con

sus recomendaciones respectivas.

1.1. Realidad problematica

Segun la OMS (2019) el cancer de mama es el mas comudn entre las mujeres en todo el
mundo, pues representa el 16% de todos los canceres femeninos. Asimismo, es un problema
de salud publica a escala mundial, pues asi lo demuestran sus tasas de incidencia y
mortalidad.

Segun la Globocan (Global Cancer Observatory, 2018) el cancer de mama esta dentro de los
tres principales tipos de cancer en términos de incidencia con un 11.6% y una mortalidad de
6.6%.El cancer de mama es la segunda causa principal de muerte entre las mujeres de las
Américas. Cada afio se producen mas de 462.000 casos nuevos y casi 100.000 muertes por
cancer de mama. En las mujeres de América Latina y el Caribe, el cancer de mama supone
27% de los nuevos casos y 16% de las muertes por cancer. De manera similar, en los paises
como Estados Unidos y Canada, 24% de los nuevos casos y 14% de las muertes por cancer
son por cancer de mama. Si se mantiene la tendencia actual, se espera que para el 2030 la
cifra incremente en un 34%.

Segun la encuesta de Enfermedades Transmisibles y No Transmisibles del 2018, del Instituto
Nacional de Estadistica e Informatica (INEN), solo el 16.9% de mujeres de 40 a 59 afios
accedieron a un tamizaje de mamografia, en el Perd entre el 40% a 50% de los casos de
cancer de mama son detectados en etapas graves. Por el contrario segin El Ministerio de

Salud (2019) en los Estados Unidos de Norte América, el 60% de los casos de cancer de
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mama son diagnosticados en las primeras etapas, mientras que en Brasil solo el 20% lo son

y en México solo el 10% se diagnostican en una etapa temprana 1, 2,3.

Segun la OMS (2019) incidencia del cancer de mama estd en incremento debido al
crecimiento poblacional, el envejecimiento, el cambio de la prevalencia de algunas causas
vinculadas al desarrollo econémico y social finalmente a la evoluciéon de la frecuencia de los
factores de riesgo como el tabaquismo, la obesidad, la falta de ejercicio y la alimentacion

desequilibrada.

En el contexto nacional segun el autor Ramos (2018) indica que el cancer de mama en el
Peru tiene una tendencia creciente en los Ultimos afios. De acuerdo con un informe reciente
del Centro Nacional de Epidemiologia, Prevenciéon y Control de Enfermedades para el periodo
comprendido entre enero y diciembre de 2017, se registr6 10 650 casos de cancer; de los
cuales, 7 537 correspondieron a casos nuevos; de los cuales el 66,0 % de ellos
correspondieron al sexo femenino. La mayor frecuencia de casos en el sexo femenino se
concentra entre los 45 y 69 afios. Igualmente en Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas (2016) en el cual se registr6 1.619 muertes por cdncer de mama en mujeres
siendo la primera causa de muerte por cédncer entre las mujeres residentes en Lima
Metropolitana, correspondiéndole una tasa de mortalidad dell por 100.000 mujeres. Asi
mismo, solo un 15% de los casos de cancer de mama se diagnostican en etapas iniciales y
85% en etapas avanzadas, siendo esta Ultima poco comun un tratamiento curativo, buen
prondstico y supervivencia. Ademas el INEN (2016) indica que diversos factores de riesgo
han sido asociados como un incremento para el desarrollo de cancer de mama, tales como
factores genéticos, historia familiar, multiparidad, primera gestacion tardia, menarquia
temprana, menopausia tardia, antecedente de hiperplasias atipicas y obesidad en la
menopausia. Sin embargo como mencionan los autores Alvarez, et al (2017) la incidencia del
cancer de mama puede reducirse con manejo y educacién de factores de riesgo y con
deteccion temprana mediante autoexamen.

A nivel local la importancia de la deteccién precoz del cancer ha sido evaluada en muchas
publicaciones. Segun el Seguro Nacional de Salud (2016) se recomienda la autoexploracion
para fomentar la toma de conciencia y empoderamiento de las féminas, ademas de realizarse
la mamografia ya que es el Unico método que se ha revelado eficaz para detectar el cancer

de mama en su fase temprana.
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1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema General
¢, Cual es el nivel de conocimiento sobre cancer de mamay practica del autoexamen
de mama en estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad
Privada del Norte, Los Olivos 2019?

1.3. Justificacion

Organizacion Panamericana de la Salud (2018) la batalla contra el cancer de mama es dura
e informes estadisticos nos revelan cifras escalofriantes tanto en la incidencia como en la
morbilidad. Teniendo actualmente pronésticos de que el cancer de mama a nivel de América
ira en aumento en los préximos afios, ya que para el afio 2030 habria 572.00 casos nuevos y
hasta 130.000 muertes.

En el Peru, donde se ha prestado insuficiente atencidén a este problema sanitario emergente,
hay escasos programas de deteccidon y prevencioén a nivel nacional. El autor Catzin (2013)
indica que hay evidencia reciente que demuestra que el cancer de mama es hoy en dia una
de las principales causas de muerte y discapacidad entre las mujeres de paises en vias de
desarrollo. Es por ello el interés de la investigacion, ya que queremos abordar el problema de
manera multidimensional. Los alumnos universitarios, especialmente los que estudian
carreras de salud, constituyen un grupo importante en la promocion del AEM, puesto que
pueden actuar como educadores y facilitadores.

La OMS (2019) menciona que el autoexamen de mama no es un procedimiento para reducir
la mortalidad de cancer de mama, pero su conocimiento puede llevar a un diagnéstico
temprano sobre todo en centros de escasos recursos; ademas que se ha observado que esta
practica empodera a las mujeres, que se responsabilizan asi de su propia salud. En
consecuencia, se recomienda la autoexploracion para fomentar la toma de conciencia entre
las mujeres en situacion de riesgo. Debido a ello el Colegio de Obstetras del Perl (s.f.)
mencionan que el equipo de salud en especial las Obstetras, que laboran en el primer nivel
de atencidn tienen la responsabilidad de detectar precozmente dicha patologia mamaria,
mediante el cumplimiento de sus funciones, desarrollando actividades de promocion y
prevencion, dentro de la poblacion dirigida a las mujeres, elevando su nivel de conocimiento
gue le permitir4 reconocer su propio cuerpo. (Colegio de Obstetras del Perq, s.f.) . Por tal,
corresponde al personal de Obstetricia conocer la realidad problematica de su poblacion para
crear estrategias informativas y educativas con el fin de sensibilizar a la poblacién en general,
con un claro enfoque de género, en acciones de promocién de la salud orientada a la
prevencion, deteccion y diagnostico temprano del Cancer de Mama. Finalmente, estaremos

colaborando con el pais con la disminucién de la morbi-mortalidad por cancer de mama.
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Limitaciones
Las limitaciones que se presentaron durante este estudio se consideran los siguientes

aspectos:

Tedrica. No se presentaron limitaciones en cuanto a la informacidn, en nuestro medio existe

amplia bibliografia e investigaciones que teorizan la variable.

Temporal. Existié6 demora en los tramites de permiso a la Universidad

Econdmica. Se cuentan con los recursos econdémicos planificados y necesarios para el
desarrollo de la presente investigacion.

Geogréfica. No existen limitaciones porque la ubicacién geografica de la entidad permite una

facil accesibilidad para realizar los estudios requeridos.

Objetivos
1.5.1. Objetivo general
Determinar el nivel de conocimiento sobre cancer de mama y practica del autoexamen

de mama en estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad
Privada del Norte, Los Olivos 2019.

1.5.2. Objetivos especificos
Identificar el nivel de conocimiento sobre aspectos generales, factores de riesgo y
prevencion del cancer de mama en estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud

de la Universidad Privada del Norte, Los Olivos 2019.

Identificar la practica del autoexamen de mama en estudiantes de la Facultad de

Ciencias de la Salud de la Universidad Privada del Norte, Los Olivos 2019.

CAPITULO 2. MARCO TEORICO

a)

Antecedentes

En relacién a los antecedentes Internacionales, Meneses et al. (2018) en su investigacion
Creencias y conocimientos relacionados a la practica del autoexamen de mama en mujeres
universitarias de Colombia: Un estudio descriptivo, tuvo como propésito determinar la
prevalencia de la practica del autoexamen de mama (AEM) e identificar los conocimientos de
autocuidado y creencias relacionados al AEM. De la poblaciéon evaluada, 11,3% de las
mujeres acusaron practicarse el AEM mensualmente en los Ultimos 12 meses; las
participantes que recibieron informacién previa acerca de la deteccidon temprana del cancer
de seno OR 2,76 (IC95% 1,29-5,91), que tenian conocimientos de la enfermedad OR 3,24
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(IC95% 1,76-5,97) y que reportaron conocer el examen de mamografia OR 2,04 (IC95% 1,13-
3,68); se asociaron como variables con la realizacion del AEM. Concluyendo que la practica
del AEM fue baja y el conocimiento sobre los factores de riesgo del cancer se asociaron
positivamente con la practica del AEM.

Martin, Campos y Sida (2018) realizo el trabajo de investigacion Relaciones de pareja como
factor relacionado con la practica del autoexamen de mama en estudiantes universitarias,
tuvieron como finalidad identificar si existe asociacion entre el autoexamen de mama, los
estilos de vida, las creencias en salud y las relaciones de pareja en estudiantes universitarias.
Solo 19,7% de las estudiantes indico realizar el autoexamen de mama de manera mensual,
las mujeres que no tenian pareja mostraron mayores barreras hacia el autoexamen y menores
beneficios percibidos. Determinando que existe baja realizacién del autoexamen en las
estudiantes a pesar del conocimiento que tienen y que tener pareja disminuye las barreras
hacia la realizacion del autoexamen de mama.

Alvarez, et al. (2017) Realizo el trabajo de investigacion Conocimiento de las estudiantes de
UNITEC sobre el cancer de mama y su deteccion temprana usando la autoevaluacion,
tuvieron como objetivo determinar el conocimiento de cancer de mama y la técnica de
deteccion precoz en las universitarias de la Facultad de Ciencias de la Salud de Unitec. Todas
las estudiantes estuvieron de acuerdo en la necesidad de realizarse el autoexamen de mama,
pero solo 61% (n=31) se lo habia realizado alguna vez, 86% (n=44) describi6 los elementos
minimos del concepto de cancer de mama; la frecuencia de autoevaluacion fue una anual
29% (n=9), una vez cada 3-11 meses 35% (n=11) y mensual 35% (n=11) ;sobre si conocian
los pasos del autoexamen, la mayoria contesté que si (n=36, 70%) pero de este grupo, 8%
no pudo describir los pasos especificos para la realizacion del autoexamen. Concluyendo que
hubo mayor conocimiento del tema en estudiantes de Medicina y fue muy bajo entre
estudiantes de Odontologia y Nutricion, aunque todas las encuestadas creian que la
autoevaluacion era muy importante, pocas tenian conocimiento claro o la practicaban
regularmente.

Sanchez et al. (2016) en su investigacion Conocimiento sobre cancer de mamas y practica
del autoexamen de mamas en mujeres de edad mediana, en Maracaibo, Venezuela. Al aplicar
el cuestionario, se reflejé un nivel de conocimiento entre bueno (50 %) y regular (47,9 %)
sobre aspectos generales del cancer de mama, factores de riesgo, prevencion y autoexamen;
ademas, se encontré que 64,6 % de las mujeres practicaban el autoexamen, realizandolo
mayoritariamente una vez por mes (48,4 %), en cualquier momento (54,8 %), de pie (64,6 %),
incluyendo el examen de las axilas (54,8 %), pezdn y aureola (67,7 %), y haciéndolo
motivadas por los medios de comunicacion social (45,2 %) o por recomendacion médica (29
%), solo 35,4 % de estas pacientes no lo hacian, principalmente debido al temor a encontrar
enfermedad” (41,2 %).Determinaron que el nivel de conocimiento tanto sobre el cancer de

mama como del autoexamen y su practica entre las mujeres de edad mediana es bueno.
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Galvez et al. (2015) en su investigacién Conocimientos sobre autoexamen de mama en
mujeres de 30 afios a mas, tuvieron como finalidad caracterizar el nivel de conocimiento del
autoexamen de mama que poseen las mujeres de 30 afios y mas pertenecientes a dos
consultorios. El 57,9 % de las mujeres desconocia qué es el autoexamen de mama,
solamente el 31,4 % se auto examinaban de forma correcta, 21,6 % refirid realizarlo
mensualmente y 35,3 %, después de la menstruacion, 82,4 %, de las mujeres recibieron mas
informacion a través de las consultas médicas. Concluyeron que el mayor por ciento de las
mujeres desconocia qué es el autoexamen de mama y la forma y frecuencia en que se debe
realizar; no asi la relacion con el periodo menstrual. La poblacion objetivo indica que el medio
por el cual recibieron mayor informacién fue en la consulta médica.

Sobre los antecedentes nacionales, Lira (2018) en su investigacion Prevencion de cancer de
mama y su relacion con las actitudes y practicas del autoexamen de mama en las usuarias
de planificacion familiar, Lima 2017, tuvo como objetivo determinar la relacién que existe entre
el nivel de conocimiento de prevencién de cancer de mama y las actitudes y practicas sobre
la técnica del autoexamen de mama. El 38% de las encuestadas han tenido antecedentes
familiares directos de cancer de mama; el nivel de conocimiento sobre prevencién de cancer
de mama fue Medio (70.59%) a Bajo (13.45%); las actitudes hacia la técnica fueron de
indiferencia (60.50%) a aceptacidon (26.89%); la mayoria tuvo practicas inadecuadas de
autoexamen mamario (63.03%). Determino que existe relacion entre el nivel de conocimiento
de prevenciéon de cancer de mama y las actitudes y practicas de la técnica del autoexamen
de mama.

Barrios y Cristobal (2017) en su investigacion Conocimientos y practicas del autoexamen de
mamas en el servicio de Gineco-Obstetricia del Centro Materno Infantil Villa Maria del Triunfo,
2016, tuvieron como prop@sito determinar los conocimientos y practicas del autoexamen de
mamas en el servicio de Gineco-Obstetricia del Centro Materno Infantil de Villa Maria del
Triunfo 2016. El 50.8% de las encuestadas conocian del autoexamen de mamas, ademas
67.2% no se realizaban el autoexamen ya que no sabian la técnica correcta. En conclusion,
dicha poblacién conoce a grandes rasgos sobre el autoexamen de mama.

Paucar (2017) en su investigacion Conocimientos y practicas sobre el autoexamen de mamas
en las adolescentes de una institucion educativa nacional, 2016, tuvo como finalidad
determinar los conocimientos y practicas sobre el autoexamen de mamas en las
adolescentes. Concluyo que la mayoria de las adolescentes no conocen sobre el autoexamen
de mamas, especialmente los pasos del autoexamen de mamas limitando asi la
concientizacion de dicho examen frente al cancer de mama.

Martinez, et al. (2016) en su investigacion Efectividad de un programa educativo en el nivel
de conocimientos y practicas del autoexamen de mama en mujeres de 20 a 45 afios para la
deteccion de masificaciones en una comunidad urbano marginal de Lima Metropolitana,

tuvieron como objetivo determinar la efectividad de un programa educativo en Puente Piedra.
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Respecto al conocimiento sobre el autoexamen de mama en el grupo control, en el pretest
83.3% se encontraba en el nivel bajo y 16.7% en el nivel medio.; posteriormente, en el post
test la distribucion no se modificd; después de la intervencién, 90% de las mujeres lograron
el nivel alto, seguido de un 10% en el nivel medio. Determinaron que el programa educativo
resultd de gran utilidad para detectar oportunamente masificaciones de mama en una
poblacién de mujeres de bajos recursos.

Carillo, et al. (2015) en su investigacion Nivel de conocimiento y frecuencia de autoexamen
de mama en alumnos de los primeros afios de la carrera de Medicina, tuvieron como objetivo
determinar la frecuencia y el conocimiento de la practica del autoexamen de mama en
alumnos de los tres primeros afios de la carrera de Medicina en una universidad privada de
Lima, Pera. El 89,7% de los participantes habian oido del autoexamen de mama; 21,0% lo
practicaban y 41,0% de ellos lo hacia mensualmente. En términos de conocimiento, la media
fue 6,8 = 1,8 puntos; solo 1,0% alcanzé el puntaje maximo de once puntos. Concluyeron que
la practica del autoexamen es baja; pero parece haber un conocimiento aceptable. Es
importante enfocar el esfuerzo de las intervenciones en promover la practica de este método

de tamizaje temprano.

Bases tedricas

Céancer de mama

Asociacion Espafiola Contra el Cancer (2014) nos indica que las mamas son 6rganos
glandulares, que a lo largo de la vida de la mujer cambian de textura y aspecto en funcion de
su desarrollo hormonal y sexual. En la mama también pueden manifestarse tumores benignos
constituidos por células que se dividen en exceso, pero no pueden dafar o invadir otras partes
del organismo. Los tumores malignos estan compuestos por células que se dividen sin control
y, ademas, son capaces de destruir tejidos y érganos cercanos (infiltracién) y de trasladarse
y proliferar en otras partes del organismo (metastasis). Cuando este cambio ocurre en la
mama, se denomina cancer de mama. Desde que se originan las modificaciones en las

células hasta que el tumor se hace palpable, se requiere que pasen muchos afios.

Clasificacién Anatomopatologica

Espinoza (2018) sefiala que se clasifican en no invasivos (in situ) o invasivos.

Tumores no invasivos

Carcinoma intraductal in situ: La forma mas frecuente de presentacion es una tumoracion
palpable. En la mamografia se observa una lesion necroética central con micro calcificaciones
agrupadas en molde. Carcinoma lobulillar in situ: Suelen ser un hallazgo casual de biopsia.
Suelen ser bilaterales y multicéntricos. Se tratan mediante biopsia amplia mas
linfadenectomia y seguimiento posterior.

Carcinoma invasivo
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Es aquel que invade més alla de la membrana basal y se introduce en el estroma mamario,
desde donde puede llegar a invadir los vasos sanguineos, ganglios linfaticos regionales y a

distancia.

Historia Natural

Martin et al. (2015) sefiala que el cancer de mama se inicia usualmente en los conductos
mamarios, aunque un 10% se inicia en los Iébulos mamarios. De acuerdo con los niveles de
extension, la UICC clasifica el cancer de mama en 4 estadios.

Estadio |: tumores pequefios, sin afectacion metastéatica de la axila.

Estadio Il: tumores de més de 2 cm o con afectacion metastatica de la axila moderada-.
Estadio Ill: tumores muy grandes o con afectacion de piel o musculo pectoral o afectacion
axilar masiva.

Estadio IV: metastasis en 6rganos distantes (hueso, pulmon, higado...).

El pronéstico de estos estadios es muy diferente, con supervivencias aproximadas a 5 afios
de 95% (estadio 1), 80% (estadio 1), 60% (estadio Ill) y 25% (estadio V).

Factores de Riesgo

INEN (2008) indica que los factores de riesgo mayor son: mujeres en edad mayor de 40 afios,
céncer en la otra mama y antecedentes familiar directo de cancer mamario.

Los factores de riesgo menores: obesidad definida como el indice de masa corporal igual o
mayor a 25, raza, menarquia temprana (antes de los 12 afios), menopausia tardia (mayor de
50 afos), exposicion a radiaciones, sedentarismo, consumo de alcohol, tabaquismo, uso
prolongado de hormonas de reemplazo en la postmenopausia, restriccion de lactancia

nuliparidad, edad de la primera gestacion después de los 30 afios.

Factores Protectores

OMS (2015) estudios epidemiolégicos indican que amamantar parece reducir el riesgo a
padecer cancer de mama hasta en un 11%. Ademas que ejercitarse regularmente parece
tener un efecto protector contra el cancer de mama. Los estudios revelan que es posible
alcanzar una reducciéon promedio del riesgo del 25% al 40% entre las mujeres que se

mantienen fisicamente activas por comparacion con las menos activas.

Sighos y Sintomas

AECC (2014) sefala que en la fase preclinica” de la enfermedad, la lesion es muy pequefia
en tamafio, ademas no hay ninguna sintomatologia. Mientras pasan los meses o afios, el
cancer de mama puede manifestarse de diversas formas.

Masa con bordes irregulares, adherida a planos profundos palpable, tanto en mama como en

axila.
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Secrecién del pezon sin masa dominante, persistente y reproducible al examen espontaneo,
conducto unilateral.

Sospecha clinica de cancer de mama inflamatorio: senos enrojecidos, inflamados y calientes.
Otros sintomas son pesadez, ardor, dolor, aumento del tamafio del seno, sensibilidad o
pezones invertidos.

Engrosamiento asimétrico nodular.

Mujeres menores de 30 afios.

Sospecha clinica de Enfermedad de Paget.

Mujeres con diagnéstico previo de Cancer de mama.

Practicas Preventivas

OMS (2019) La prevencién deber ser un componente fundamental en todos los programas de
lucha contra el cancer de mama, las herramientas de prevencién incluyen sensibilizacién del
publico en general, modificacion de estilos de vida asociados al riesgo, reconocimiento
temprano de los sintomas y el diagnéstico certero pueden lograr que los canceres de mama
se diagnostiquen en las fases tempranas de su evolucién, etapa en la cual es mas probable
que el tratamiento sea factible, asequible y eficaz .Finalmente la promocién de politicas y
programas adecuados , son estrategias fundamentales para el control poblacional de cancer

de mama.

Prevencion

OMS (2019) indica que el cancer de mama se puede prevenir mediante el control de factores
de riesgo modificables, a través de la restriccion moderada de calorias (incorporar muchos
vegetales a la dieta), realizando ejercicio regularmente, control del consumo de alcohol y

tabaco. Todos estos factores son claves para una buena prevencion a largo plazo.

Deteccién Precoz

OMS (2019) sefiala que el diagndstico temprano sigue siendo una importante estrategia de
deteccion precoz, aunque solos e puede lograr cierta disminucion del riesgo, ya que no
pueden suprimir la mayoria de canceres de mama que se registran. Hay dos métodos de
deteccion precoz:

El reconocimiento de los primeros signos y sintomas en la poblacion sintomatica, para facilitar
el diagnéstico y el tratamiento temprano.

Pruebas de tamizaje en una poblacion aparentemente asintomética. Siendo su objetivo

detectar a las personas que presenten anomalias indicativas de cancer.

Diagnostico Precoz
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OPS (2015) indica que el diagnostico precoz de las mujeres sintomaticas depende de la
concientizacion sobre el cancer de mama en las usuarias, comunidad y profesionales de la
salud de primera linea, y requiere que las mujeres tengan acceso oportuno a los examenes
mamarios, servicios diagndésticos de seguimiento y tratamiento que corresponda al estadio de
la enfermedad.

Mamografia de cribado

OMS (2019) recalca que la mamografia es el Unico método de cribado que se ha revelado
eficaz, es posible detectar el cancer de mama en su fase temprana cuando todavia no
presenta sintomas, es decir, la lesién no es palpable. Ademas el NIH (2015) sefiala que el
cancer de mama tiene mayor incidencia a partir de los 50 afios. De acuerdo con el Seguro
Nacional de Salud (2016) la mamografia para tamizaje se indica cada dos afios a las mujeres
asintomaticas de 50 a 74 afios. La mamografia para tamizaje se indica en mujeres de 40 a 49
afios anualmente, segln evaluacion y criterio médico basado en los factores de riesgo

individuales para desarrollar cancer de mama.

Autoexploracion mamaria

EsSalud (2016) recomienda la autoexploracion para fomentar la toma de conciencia y
empoderamiento de las féminas, la cual se debe realizar una vez al mes luego de una semana
post menarquia y en féminas que no menstrian debe llevarse a cabo en un dia fijo del mes.
Meneses (2018) sefiala que el AEM, es una técnica que le permite a la mujer examinar sus

mamas con las manos, permitiendo la detecciéon de posibles anormalidades.

Procedimiento para realizar el autoexamen

De acuerdo con EsSalud (2016) para realizarse el autoexamen se deben seguir los siguientes
pasos:

Primer paso: Frente a un espejo, coloque sus manos detrds de la cabeza y eleve los codos.
Observé si hay masas, retracciones o cambios en la textura o coloracién de la piel.

Segundo paso: Con la mano del lado opuesto palpe toda la superficie de la mama, buscando
irregularidades, en forma imaginaria se dividen en cuatro partes.

Tercer paso: Examine la axila con la yema de los dedos y con movimientos circulares trate de
buscar presencia de masas. Repita el examen en el lado opuesto.

Cuarto paso: En posicién echada. Coloque su mano detras de la cabeza elevando los codos.
Repita el procedimiento de acuerdo al paso 2.

Practicas Diagnosticas

Examen Clinico de mamas

Sanchez et al. (2018) indica la importancia de realizar una técnica correcta de la exploracion

de mama para detectar tumoraciones sospechosas y, si fuera el caso, realizar el diagnéstico
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e iniciar el tratamiento oportunamente. Ademas que debe de realizarse por personal
capacitado a toda mujer mayor de 25 afios en cualquier dia del ciclo menstrual, pero el mejor
momento es de 5 a 7 dias después del comienzo de la menstruacion, debido a los nodulos

que aparecen durante la fase premenstrual.

Técnica pararealizar el examen clinico de mamas

De acuerdo con EsSalud (2016) se deben seguir los siguientes pasos:

Primer paso: Realizar la inspeccion visual de la forma, tamafio, simetria y caracteristicas de
la piel de la mama, areola, pezén y axilas en posicion sentada y echada.

Segundo paso: Palpar las mamas, en posicion sentada y con los brazos colocados detras de
la nuca, de preferencia en los cuadrantes superiores.

Tercer paso: Luego solicitar a la paciente que se recueste colocando los brazos debajo de la
nuca. Asegurese que esté comoda. Evitar que esté con las piernas colgando de la mesa o
que partes de su cuerpo estén descubiertas en forma innecesaria, en esta posicién se
valorara con mayor énfasis los cuadrantes inferiores de la mama.

Cuarto paso: Realizarla palpacion de la mama, en forma uniforme ascendente, descendente
o circular en los cuatro cuadrantes, de manera delicada y minuciosa. Esto permite que la
mama esté comprimida a lo largo de la pared torécica y asi facilita su palpacion.

Quinto paso: El examinador debe palpar la mama desde el esterndn hasta la clavicula y
posteriormente hasta el dorsal ancho y en la parte inferior hasta los musculos rectos. En la
cola de la mama existe una alta frecuencia de tumores.

Sexto paso: El examen debe ser realizado con los pulpejos de los dedos rectos, nunca
agarrando ni pellizcando la mama.

Séptimo paso: El complejo areola-pezén debe ser inspeccionado cuidadosamente para
evaluar cambios sutiles en la superficie de la piel, masas retro areolares y secrecion
espontanea por el pezén.

Octavo paso: En caso de presencia de masas u otra anormalidad describirla segun las agujas
del reloj y la distancia en relacion al pezén. Debe anotarse también, la forma, consistencia,
movilidad y bordes de cualquier masa palpable.

Noveno paso: La basqueda de ganglios en la axila, region infra y supraclavicular debe ser
realizado, reportandose el hallazgo en caso de ser palpable.

Decimo paso: La evaluacion clinica de la mama debe ser realizada en ambas mamas y region

axilar.

Ecografia
NIH (2015) sefiala que es una prueba sencilla no causa dolor y de rapida ejecucioén, se emplea
basicamente en mujeres con antecedentes familiares y mutaciones genéticas.

PAAF (puncion-aspiracion con aguja fina) y BAG (biopsia con aguja gruesa)
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AECC (2014)

Biopsia
AECC (2014) examen microscopico de tejido de la mama a fin de ver si se presentan células
cancerosas y en tal caso, definir el tipo de cancer. En la actualidad se emplea cada vez con

menos frecuencia gracias al desarrollo de la BAG.

Tratamiento

AECC (2014) nos indica que el tratamiento sera especial para caso; ya que va a depender de
varios factores, entre mas opciones de terapia tenemos: cirugia, radioterapia, quimioterapia,
tratamiento hormonal, tratamiento biolégico. Los principales objetivos de un programa de
diagndstico y tratamiento del cancer son curar o prolongar considerablemente la vida de los

usuarios y garantizar la mejor calidad de vida posible a quienes sobreviven a la enfermedad.

Cirugia

AECC (2014) técnica quirdrgica que implica la manipulacion mecénica de las estructuras
anatoOmicas esta varia en funcion al tipo de lesion y su extension: Mastectomia radical
modificada: Se conservan los musculos pectorales, extirpdndose sélo la glandula mamaria y
los ganglios axilares. Es posible realizar una reconstruccion mamaria. Cirugia conservadora:

se basa en la extirpacion del tumor o de un cuadrante de la mama y de los ganglios axilares.

Radiologia

NIH (2015) utiliza altas dosis de radiacion para destruir células cancerigenas y reducir
tumores Se acude a este método terapéutico para reducir el riesgo de que el cdncer aparezca
nuevamente en la mama o en los ganglios, y contribuye a aumentar las posibilidades de

curacion.

Quimioterapia

NIH (2015) consiste en destruir las células que componen el tumor, es decir para eliminar y
evitar el crecimiento de las células tumorales. Puede administrarse en dos momentos: luego
de la cirugia, o como tratamiento inicial cuando lo que se busca es disminuir el tamafio del

tumor.

Tratamiento hormonal
NIH (2015) sefiala que la hormonoterapia, sirve para evitar que las células tumorales usen las
hormonas del cuerpo para crecer. Para este tratamiento se suele una pastilla llamada

tamoxifen su uso depende de cada situacion o estadio del cancer.
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Tratamiento biolégico

AECC (2014) cuando una persona tiene cancer la cantidad de algunas sustancias se
encuentran aumentadas. En el caso del cancer de mama (20-30% de las pacientes) es la
proteina HER2

c) Definicién de términos basicos

Conocimiento

OMS (2019) es la sintesis, el intercambio y la aplicacién del conocimiento que tienen los
individuos sobre determinados aspectos o fenémenos de la vida; ademas involucran valores,
tradiciones y vivencias. Igualmente Ramirez (2019) indica que es el acto consciente e
intencional para aprender las cualidades del objeto y primariamente es referido al sujeto. Al
conocimiento se le caracteriza siguiendo el medio con el que se le aprende; asi, al obtenido
por la experiencia se le llama conocimiento empirico y al que procede de la razon,

conocimiento racional.

Préactica

Ariztia (2019) pueden ser definidas como “nexos de formas de decir y hacer que tienen cierta
dispersion espacial y temporal’, que estan constituidas por diversos componentes,
competencias practicas, formas de sentido y recursos materiales. También, se expresan

sobre mitos y tables que pueden afectar la vivencia de su sexualidad.

Autoexamen
Meneses (2018) sefiala que el AEM, es una técnica que le permite a la mujer examinar sus

mamas con las manos, permitiendo la deteccién de posibles anormalidades.

Cancer de mama
Es una enfermedad causada por el crecimiento anormal de células de la mama que forman

un tumor maligno.
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CAPITULO 3. METODOLOGIA

3.1 Operacionalizacion de variables

“NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE

CANCER DE MAMA Y PRACTICA DEL AUTOEXAMEN DE MAMA EN
ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA
UNIVERSIDAD PRIVADA DEL NORTE.LOS OLIVOS,2019.”

Operalizacion de primera variable Nivel de Conocimiento

Variable Dimensiones Items Indicadores Escala de Rangos
Medicion
Totalmente en Bueno: Puntaje >45
desacuerdo . Regular: Puntaje 23-44
Aspectos Del 01 al 03 En desacuerdo Nominal Malo:  Puntaje <22
generales del De acuerdo
cancer de mama Totalmente de
acuerdo
Nivel de
conocimiento. Totalmente en Bueno: Puntaje > 45
desacuerdo Regular: Puntaje 23-44
Factores de riesgo  Del 04 al 14 En desacuerdo Nominal Malo:  Puntaje <22
para el céncer de De acuerdo
mama Totalmente de
acuerdo
Totalmente en Bueno: Puntaje >45
desacuerdo Regular: Puntaje 23-44
Prevencion  del  Del 15 al 21 En desacuerdo Nominal Malo:  Puntaje <22
cancer de mama De acuerdo
Totalmente de
acuerdo
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“NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE
CANCER DE MAMA Y PRACTICA DEL AUTOEXAMEN DE MAMA EN
ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA
UNIVERSIDAD PRIVADA DEL NORTE.LOS OLIVOS,2019.”

Operalizacion de segunda variable Practica del autoexamen

Variable

Dimensiones

items

Indicadores

Escala de Medicion

Practica
autoexamen.

Ejecucion

22

Si
No

Nominal

del Frecuencia

23

Una vez a la semana
Una vez al mes
Una vez al afio
Cuando se me ocurra

Nominal

Manejo de practica

24

Antes de la menstruacion
Durante la menstruacion
Después de la
menstruacion

Indiferente

No menstruo, pero lo hago
siempre un dia al mes

No menstruo, pero lo hago
cuando se me ocurra

Nominal

Técnica

25

Examen de ambas mamas
de pie

Examen de ambas mamas
acostada

Examen de ambas mamas
de pie y acostada

Examen de ambas axilas
Examen de ambos pezones
y aureolas

Nominal

Motivaciones

26

Decision personal
Recomendaciones del
medico

Familiares y amigos
Médicos de comunicacion

Nominal

Barreras

27

No sé hacerlo

No me interesa

Por temor de encontrar
enfermedad

No tengo sintomas no es
necesario

Nunca podria tener cancer

Nominal

3.2Disefio de investigacion

Es investigacién béasica segln el autor Hernandez et al. (2014) indica que es también titulada

investigacién pura, tedrica o dogmética. Caracterizada porque parte del marco teérico y

permanece en él; teniendo como finalidad formular nuevas teorias o modificar las existentes, en

incrementar los conocimientos cientificos o filoséficos, pero sin contrastarlos con ninglin aspecto

practico.
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Es investigacion Descriptiva segun el autor Cervera (2014) ya que consiste en realizar una
exposicion narrativa, numérica y/o practica, la mas detallada y exhaustiva posible de la realidad
tal y como se desprende de la observacion directa que realiza el investigador.
Es de disefio No Experimental, segun el autor Hernandez (2014) se basa en categorias,
conceptos 0 sucesos que se dan sin la intervencién directa del investigador, se observan los
fendmenos o acontecimientos tal y como se dan en su contexto natural, para después
analizarlos
Segun su enfoque Cuantitativo, segun el autor Hernandez (2014) se basa en investigaciones
previas; ademas se utiliza para consolidar creencias y establecer con exactitud patrones de
comportamiento de una poblacién para ello se utiliza la recolecciébn de datos para probar
hip6tesis con base en la medicion numérica y el analisis estadistico, con el fin de establecer
pautas de comportamiento y probar teorias.
El esquema seguido en la investigacién fue:

P > Y

Donde:
P: Poblacion
Y: Variable Nivel de Conocimiento

Variable Practica del Autoexamen

3.3Unidad de estudio
El estudio fue desarrollado en la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Privada
del Norte, Los Olivos. Las participantes fueron estudiantes universitarias del 7mo y 8vo ciclo
de las carreras de enfermeria, nutriciéon y dietética, psicologia y terapia fisica y rehabilitacion.
3.4 Poblacién
La poblacién esta conformada por 273 estudiantes universitarias del 7mo y 8vo ciclo de las
carreras de enfermeria, nutricién y dietética, psicologia y terapia fisica y rehabilitacion de la
Universidad Privada del Norte, Los Olivos 2019.
3.5 Muestra (muestreo o seleccion)
Hernandez (2014) muestra es un subgrupo de la poblacion o universo que se escoge
mediante una metodologia maestral.
NxZ* xpxq
n=
e2x (N—1)+7Z2 xpxq
Donde:
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N: Poblacion o universo

Z2: Nivel de Confianza

p : Proporcion de individuos que poseen las caracteristicas del estudio

g : Proporcion de individuos que no poseen las caracteristicas del estudio
e: Porcentaje o margen de error

Los valores de la formula son los siguientes:
N =420
Z=95% ------ 1,96

Reemplazamos:

273 x 1.96% x 0.5 % 0.5
0.052 x (273 — 1) + 1.96% x 0.5 x 0.5

n= 160

La muestra estad conformada por 160 estudiantes universitarias del 7mo y 8vo ciclo de las
carreras de enfermeria, nutricién y dietética, psicologia y terapia fisica y rehabilitacion de la
Universidad Privada del Norte, Los Olivos 2019.

Es probabilistico, el autor Hernandez (2015) sefiala que todos los elementos de la poblacion
tienen la misma posibilidad de ser escogidos para la muestra y se obtienen definiendo las
caracteristicas de la poblacién y el tamafio muestral, y por medio de una seleccion aleatoria
0 mecanica de las unidades de muestreo o analisis.

La seleccion de las estudiantes universitarias del 7mo y 8vo ciclo de las carreras de
enfermeria, nutricién y dietética, psicologia y terapia fisica y rehabilitacién se realizé en base
a los siguientes criterios de inclusién y exclusion establecidos en el proyecto de investigacion.
Criterios de inclusion

Estudiantes de la carrera de enfermeria, nutricién y dietética, psicologia y terapia fisica y
rehabilitacion.

Estudiantes de 7mo y 8vo ciclo

Estudiantes mujeres

Estudiantes cuyas edades oscilen entre 18 a 29 afios
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Criterios de exclusion

Estudiantes de la carrera de obstetricia

Estudiantes con diagnostico de cancer de mama
Estudiantes que no asisten el dia de la recoleccion de datos

Estudiantes que no acepten participar en el estudio de investigacion

Técnicas, instrumentos y procedimientos de recolecciéon de datos

En la investigacion, se recolecta datos a través de la técnica de la encuesta, usando el
cuestionario como instrumento. Para la realizacion se utilizé dos cuestionarios: primero el de
conocimientos de cancer de mama y el segundo el de préacticas del autoexamen de mamas,
el instrumento utilizado fue modificado del estudio “Conocimiento sobre cancer de mama y
practica del autoexamen de mama en mujeres de edad media” de la autoria de S&nchez et

al. (2016), el mismo fue adaptado a la realidad problematica de este estudio.

El instrumento tiene 2 partes, la primera dimension es de conocimiento, teniendo como
finalidad medir el grado de conocimiento de la poblacion, esta a su vez esta dividida en los
siguientes indicadores: Aspectos generales, Factores de riesgo y Prevencién, que consistié
en un listado de 21 interrogantes con respuestas cerradas dirigidas a conocer los saberes
acerca del cancer de mama, mediante una escala tipo Lickert con las siguientes
aseveraciones : “totalmente de acuerdo”, “de acuerdo” , “en desacuerdo” , “totalmente en
desacuerdo” ; a las respuestas mas positivas se le otorgo un valor de tres (3) y a la mas
negativa cero (0) , por lo que se podria tener una puntuacion maxima entre cero (0) y sesenta
y tres (63) puntos . Se utilizé una escala de valoracion o baremo para medir el nivel de
conocimiento.

Valoracion de la escala de conocimientos

0 1 2 3
Totalmente En De acuerdo Totalmente de
en desacuerdo desacuerdo acuerdo

Valoracion o baremo para medir el nivel de conocimiento

Nivel de conocimiento Baremo
Bueno Puntaje 245
Regular Puntaje 23-44
Malo Puntaje <22
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El segundo instrumento denominado “practicas del autoexamen “consisti6 en un
cuestionario mixto con 6 preguntas de respuestas cerradas, bien sea dicotomicas o con
multiples alternativas, destinadas a establecer la practica de este métodos de pesquisa en

la poblacion a estudiar.

Procedimientos

Previo a la recoleccion de datos del estudio de investigacién se realiz6 tramites
administrativos, primero mediante una solicitud al Director Nacional de la Facultad de Salud
para la autorizacion de la aplicacion del instrumento en la Universidad Privada del Norte.
Luego de haber sido aprobado, se coordiné los horarios académicos con los coordinadores
de cada carrera (enfermeria, nutricion y dietética, psicologiay terapia fisica y rehabilitacion),
ademas se coordind con los docentes para saber cudl era el mejor momento para aplicar la
encuesta antes o después de la actividad académica, durante el mes de Noviembre. Se

invitd a todas las estudiantes a participar, previo consentimiento informado.

Validacién del instrumento

El instrumento fue sometido a juicio de expertos que incluye a un Bachiller en Medicina y
dos Bachilleres en Obstetricia, quienes por unanimidad concluyeron que es aplicable para
la realizacion del estudio.

Expertos que validaron la encuesta Nivel de Conocimiento sobre cancer de mama y Practica

del autoexamen de mama

Expertos Grado Suficiencia Aplicabilidad
Experto 1 Bachiller Si Es aplicable
Experto 2 Bachiller Si Es aplicable
Experto 3 Bachiller Si Es aplicable

Métodos, instrumentos y procedimientos de analisis de datos

Su proceso y estudio comenzo con recolectar la data, empleandose el paquete estadistico
para Ciencias Sociales (SPSS), version 25 para su procesamiento estadistico. Se ejecutara
un tratamiento estadistico de tipo descriptivo; en este sentido, los resultados obtenidos se
expresaron mediante frecuencias absolutas y relativas (porcentajes), medidas de tendencia

central (media) y de dispersion (desviacién estandar).
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N

3.8 Aspectos éticos
Para la realizacion se considerd importantes e indispensables los aspectos éticos, es por ello
que se incluyeron los principios de autonomia, beneficencia, no maleficencia y justifica.
Ante todo, se recalcé el uso correcto del consentimiento informado, mencionando que la

informacion seria privada y confidencial, por lo que no se pidieron nombres.
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CAPITULO 4. RESULTADOS

4.1 Descripcion de resultados
Tabla 1

Datos generales de las estudiantes encuestadas de la Facultad de Ciencias de la Salud de la UPN,

Los Olivos.

DATOS GENERALES

Frecuencia %

Edad del estudiantes

De 20 a 24 135 84.37

De 25 a 29 25 15.63

Total 160 100.0
Edad de menarquia

11 115 71.87

12 36 22.50

13 9 5.63

Total 160 100.0
Numero de hijos

0 147 91.87

1 13 8.13

Total 160 100.0
indice de Masa Corporal

Delgadez 4 2.50

Normal 143 89.37

Sobrepeso 13 8.13

Total 160 100.0

Fuente: Instrumento Conocimiento del cancer de mama y Practica del autoexamen de mama (Anexo
2)
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Interpretacion

En la tabla n°1, nos muestra los datos generales de las estudiantes encuestadas de la Facultad de
Ciencias de la Salud de la UPN, Los Olivos; cémo podemos observar 84.37% de la muestra
comprende entre las edades de 20 a 24 afios y por Ultimo un 15.63% entre las edades de 25 a 29
afios; por otro lado en cuanto a la edad de la menarquia 71.87% de la muestra indico que le vino su
menstruacion a los 11 afios, un 22.50% indic6 que le vino a los 12 afios y por ultimo un 5.63% indic6
gue le vino a los 13 afios; asimismo con referencia al nimero de hijos 91.87% de las encuestadas
no tienen hijos, un 8.13% tienen 1 hijo y finalmente respecto al indice de masa corporal 89.37% de

las estudiantes tiene un IMC normal, un 8.13% tiene sobrepeso y finalmente 2.50% tiene delgadez.
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Tabla 2

Nivel de conocimiento sobre aspectos generales del cancer de mama de las estudiantes
encuestadas de la Facultad de Ciencias de la Salud de la UPN, Los Olivos.

Frecuencia Porcentaje
Valido Malo 13 8.13
Regular 122 76.25
Bueno 25 15.63
Total 160 100.0

Fuente: Instrumento Conocimiento del cancer de mama y Practica del autoexamen de mama (Anexo
2)

CONOCIMIENTO SOBRE ASPECTOS GENERALES DEL CANCER DE
MAMA EN MUJERES JOVENES
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Figura 1. Diagrama de barras del nivel de conocimiento sobre aspectos generales del cancer de

mama de las estudiantes encuestadas

Interpretacion

En la presente tabla se observa que 8.13% de las estudiantes presentan un nivel de conocimiento
malo sobre aspectos generales del cancer de mama, seguido del 76.25% que presentan un nivel
regular y un 15.63% que presenta un nivel bueno.
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Tabla 3

Nivel de conocimiento sobre factores de riesgo para el cancer de mama de las estudiantes
encuestadas de la Facultad de Ciencias de la Salud de la UPN, Los Olivos.

Frecuencia Porcentaje
Valido Malo 11 6.88
Regular 130 81.25
Bueno 19 11.88
Total 160 100.0

Fuente: Instrumento Conocimiento del cancer de mama y Practica del autoexamen de mama (Anexo
2)

CONOCIMIENTO SOBRE FACTORES DE RIESGO PARA EL CM EN
MUIJERES JOVENES
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Figura 2. Diagrama de barras del nivel sobre factores de riesgo para el cancer de mama de las
estudiantes encuestadas

Interpretacion

En la presente tabla se observa que 6.88% de las estudiantes presentan un nivel de conocimiento
malo sobre factores de riesgo para el cancer de mama, seguido del 81.25% que presentan un nivel

regular y un 11.88% que presenta un nivel bueno.
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Tabla 4

Nivel de conocimiento sobre prevencion del cancer de mama de las estudiantes encuestadas de la

Facultad de Ciencias de la Salud de la UPN, Los Olivos.

Frecuencia Porcentaje
Valido Malo 10 6.25
Regular 126 78.75
Bueno 24 15.00
Total 160 100.0

Fuente: Instrumento Conocimiento del cancer de mama y Practica del autoexamen de mama (Anexo
2)

CONOCIMIENTO SOBRE PREVENCION DEL CM EN MUJERES JOVENES
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Figura 3. Diagrama de barras del nivel de conocimiento sobre prevencion del cancer de mama de
las estudiantes encuestadas

Interpretacién

En la presente tabla se evidencia que 6,25% de las estudiantes presentan un nivel de conocimiento
malo sobre prevencién del cancer de mama, seguido del 78.75% que presentan un nivel regular y
un 15.0% que presenta un nivel bueno.
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Tabla 5
Préactica del autoexamen de las estudiantes encuestadas de la Facultad de Ciencias de la Salud de
la UPN, Los Olivos.

Frecuencia Porcentaje
Valido No 36 22.50
Si 124 77.50
Total 160 100.0

Fuente: Instrumento Conocimiento del cancer de mama y Practica del autoexamen de mama (Anexo
2)

éUsted se realiza el autoexamen de mama?
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Figura 4. Diagrama de barras de la practica del autoexamen de las estudiantes encuestadas

Interpretacién

En la presente tabla se evidencia que de las 160 estudiantes incluidas en el estudio, la mayoria de
ellas 75.50% practican el autoexamen; solo 22.50% no lo hacian.
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Tabla 6
Frecuencia en la practica del AEM de las estudiantes encuestadas de la Facultad de Ciencias de la
Salud de la UPN, Los Olivos.

Frecuencia Porcentaje
Valido No se realizan 36 22.50
Una vez a la semana 10 6.25
Una vez al mes 63 39.38
Cuando se me ocurra 51 31.88
Total 160 100.0

Fuente: Instrumento Conocimiento del cancer de mama y Practica del autoexamen de mama (Anexo
2)

¢CON QUE FRECUENCIA SE REALIZA EL AUTOEXAMEN DE MAMA?
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Figura 5. Diagrama de barras de la frecuencia en la practica del AEM de las estudiantes
encuestadas

Interpretacién

En la presente tabla observamos que entre las estudiantes que manifestaron realizarse el AEM, un
39.38% lo hacen mensualmente, 31.88% en cualquier momento cuando se le ocurra y finalmente
un 6.25% una vez a la semana.
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Tabla 7

Momento en que realizan el AEM las estudiantes encuestadas de la Facultad de Ciencias de la
Salud de la UPN, Los Olivos.

Frecuencia Porcentaje
Valido No se realizan 36 22.50
Antes de la menstruacion 9 5.63
Después de la menstruacion 27 16.88
Indiferente 88 55.00
Total 160 100.0

Fuente: Instrumento Conocimiento del cancer de mama y Practica del autoexamen de mama (Anexo
2)

¢EN QUE MOMENTO REALIZA LA PRACTICA DEL AUTOEXAMEN DE
MAMA?
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Figura 6. Diagrama de barras del momento en que realizan el AEM las estudiantes encuestadas

Interpretacién

En la presente tabla observamos que la respuesta con mayor frecuencia sefiala que es indiferente
el momento en que realizan el AEM con un 50.0%.
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Tabla 8
Técnica utilizada para la practica del AEM de las estudiantes encuestadas de la Facultad de Ciencias
de la Salud de la UPN, Los Olivos.

Frecuencia Porcentaje
Valido No se realizan 36 22.50
Examen de ambas mamas de pie 88 55.00
Examen de ambas mamas de pie y 12 7.50
acostada
Examen de ambos pezones y aureolas 24 15.00
Total 160 100.0

Fuente: Instrumento Conocimiento del cancer de mama y Practica del autoexamen de mama (Anexo
2)

¢CUAL ES LA TECNICA QUE USTED REALIZA PARA EL
AUTOEXAMEN DE MAMA?
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Figura 7. Diagrama de barras de la técnica utilizada para la practica del AEM de las estudiantes

encuestadas

Interpretacién

En la presente tabla se evidencia que la mayoria de las estudiantes que realizaban el examen de
mama de pie 55.0%, destacando que solo el 7.50% de las encuestadas manifestaron hacerlo
correctamente, examinando sus mamas tanto de pie como acostadas, asimismo el 15% incluian el
examen de pezon y areola.
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Tabla 9

Motivacion de las estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud para realizarse el AEM.

Frecuencia Porcentaje
Valido No se realizan 36 22.50
Decision personal 26 16.25
Recomendaciones del personal medico 38 23.75
Medios de comunicacion 60 37.50
Total 160 100.0

Fuente: Instrumento Conocimiento del cancer de mama y Practica del autoexamen de mama (Anexo
2)

¢QUE LA MOTIVO A REALIZARSE EL AUTOEXAMEN DE
MAMA?
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Figura 8. Diagrama de barras de la motivacion de las estudiantes para realizarse el AEM

Interpretacién

Podemos ver que la principal motivacion se encontr6 en los medios de comunicaciéon con un 37.50%,
seguida por un 23.75% recomendacién del personal médico y finalmente un 16.25% por decision
personal.
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Tabla 10
Barreras que impiden realizarse el AEM de las estudiantes encuestadas de la Facultad de Ciencias
de la Salud de la UPN, Los Olivos.

Frecuencia Porcentaje
Valido No se realizan 124 77.50
No sé hacerlo 10 6.25
Por temor a encontrar enfermedad 22 13.75
Nunca podria tener alguna patologia 4 2.50
mamaria
Total 160 100.0

Fuente: Instrumento Conocimiento del cancer de mama y Practica del autoexamen de mama (Anexo
2)

BARRERAS QUE LE IMPIDEN REALIZARSE EL AUTOEXAMEN
DE MAMA
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M Por temor a encontrar enfermedad Nunca podria tener alguna patologia mamaria

Figura 9. Diagrama de barras de las barreras que impiden a las estudiantes realizarse el AEM

Interpretacién

Podemos observar que de las 160 estudiantes encuestadas, 36 no practican el AEM (22.50%),
13.75% no lo realizaban por “temor a encontrar una enfermedad”, 6.25% indico no saber hacerlo y

finalmente un 2.50% no lo realizaba por la negativa a poder presentar cancer de mama.
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Tabla 11
Resumen de procesamiento de casos
Casos
Valido Perdidos Total
N Porcentaje Porcentaje Porcentaje
Carrera * Conocimiento
160 100,00% 0 0,0% 160 100.00%
General
Carrera*Conocimiento General tabulacién cruzada
Conocimiento General
Bajo Medio Alto Total
Carrera Enfermeria Recuento 0 27 13 40
% dentro de Conocimiento
0.00% 23.00% 60.13% 25.00%
General
Nutricion y Dietética Recuento 3 31 6 40
% dentro de Conocimiento
18.30% 36.00% 10.00% 25.00%
General
Psicologia Recuento 1 29 10 40
% dentro de Conocimiento
8.20% 28.50% 20.87% 25.00%
General
Terapia Fisica 'y Recuento 8 29 3 40
Rehabilitacion % dentro de Conocimiento
73.50% 28.50% 9.00% 25.00%
General
Total Recuento 12 116 32 160
% dentro de Conocimiento
100.00% 100.00% 100.00% 100.00%
General

Interpretacién

Podemos resaltar que hubo un nivel de conocimiento medio entre las estudiantes de la Facultad de

Ciencias de la Salud de la Universidad Privada del Norte.
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CAPITULO 5. DISCUSION

El autoexamen de mama es considerado una herramienta que permite a la mujer tener conocimiento
de su propio cuerpo, familiarizarse con sus mamas y poder identificar cualquier anormalidad, siendo
importante la atencién médica oportuna. El estudio realizado en la Facultad de Ciencias de la Salud
de la Universidad Privada del Norte donde se evaluaron 160 estudiantes que cursaban el 7moy 8vo
ciclo.

Los hallazgos encontrados nos permitieron conocer que la mayoria de las estudiantes encuestadas

presentaban un nivel de conocimiento de regular a bueno.

Respecto al objetivo especifico uno, el cual es identificar el nivel de conocimiento sobre aspectos
generales del cancer de mama, factores de riesgo y prevencion; se puede indicar, 76.25% de las
estudiantes presentan un nivel de conocimiento regular, seguido por 15.63% que presentan un nivel
bueno y un 8.13% que presenta un nivel malo respecto a conocimientos generales. Respecto al
nivel de conocimiento sobre factores de riesgo, el 88.25% presento un nivel regular, 11.88%
presento un nivel bueno y 6.88% tiene un nivel malo. Finalmente en relacion al nivel de conocimiento
sobre prevencion del cancer de mama, 78.75% presentan un nivel regular, seguido por 15.00% con
un nivel bueno y 6.25% que representa un nivel malo. En forma similar el estudio del autor Lira
(2018) donde el nivel de conocimiento sobre prevencion de cancer de mama fue medio (70,59%) a
bajo (13.45%). De manera similar en el estudio de Carillo (2015) donde midi6 el nivel de
conocimiento a alumnos de los primeros afios de la carrera de medicina en donde la media fue 6,8
+ 1,8 puntos; solo 1,0% alcanz6 el puntaje maximo de once puntos concluyendo que habia un

conocimiento aceptable

En contraste al estudio del autor Sanchez (2016), demuestra que del 100% de su poblacion
encuestada se reflej6 que el 50% tiene un nivel de conocimiento bueno y 47,9% un nivel de

conocimiento regular sobre factores de riesgo, prevencion y autoexamen.

Asi mismo de los hallazgos encontrados y del analisis de los resultados, respecto al objetivo
especifico 2, el cual era la practica del autoexamen, el 77.50% de las estudiantes encuestadas indico
que se lo realizaba, seguido del 22.50% que no lo realizaba. En forma similar el estudio del autor
Sanchez (2016) donde se encontrd que 64,6% de las mujeres practicaban el autoexamen de mama.
En contraste con el estudio del autor Espinoza (2018) en el cual 57,9% de las mujeres desconocian
que es el autoexamen de mama. De la misma forma en el estudio de Paucar (2017) en donde la
mayoria de las adolescentes no conocen sobre el autoexamen de mama limitando asi la

concientizaciéon de dicho examen frente al cancer de mama.
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En relacion a la practica del autoexamen, se evalud los siguientes aspectos frecuencia, momento

de la practica, técnica, motivacion y barreras.

Asimismo el 39.38%de las estudiantes encuestadas indicaron que se realizan el autoexamen de
mama mensualmente .En forma similar en el estudio de Sanchez (2016) donde 48,4% realiza el
autoexamen de mama una vez por mes. Coincidiendo también con la investigacion Carrillo (2015)
donde el 41,0% de las estudiantes de la carrera de medicina indicaron realizarse el autoexamen de

mama mensualmente.

Ademas, 55.0% de las estudiantes encuestadas indico que se realiza el autoexamen de forma
indiferente. Coincidiendo con el autor Sanchez (2016) el que no dice que en su estudio el 48,4% de
las mujeres encuestadas indicaron realizarse el autoexamen de mama en cualquier momento. En
contraste con la investigacion de Espinosa (2015) en donde el 35,3% de las mujeres encuestada

indico que se realiza el autoexamen después de la menstruacion.

Asimismo, 55.0% estudiantes que realizaban el examen de mama de pie, destacando que solo el
7.50% de las encuestadas manifestaron hacerlo correctamente, examinando sus mamas tanto de
pie como acostadas, asimismo el 15.00% incluian el examen de pezén y aureola. Teniendo
concordancia con la investigacion de Sanchez (2015) donde las mujeres de edad media indicaron
realizar el autoexamen de mama de pie 64,6 %, incluyendo el examen de las axilas (54,8 %), pezén
y aureola (67,7 %).

Respecto a la motivacién 37.50% indico que se encontré en los medios de comunicacién, seguido
por un 23.75% recomendacion del personal médico y finalmente un 16.25% por decisién personal.
En contraste con la investigacién de Espinosa (2015) en el cual el 82,4 %, de las mujeres recibieron
mas informacion a través de las consultas médicas.

Finalmente del 22.50% que no practican el autoexamen de mama, 13.75% no lo realizaban por
“temor a encontrar una enfermedad”, 6.25% indico no saber hacerlo y finalmente un 2.50% no lo
realizaba por la negativa a poder presentar cAncer de mama. En contraste con la investigacion del
autor Martin et al. (2018) que no indica que existe baja realizacion del autoexamen de mama a pesar
del conocimiento que tienen las estudiantes universitarias y que tener pareja disminuye las barreras

hacia la realizacion del autoexamen.
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CONCLUSIONES

En el presente estudio se identificaron las siguientes conclusiones con respecto al nivel de
conocimiento sobre cancer de mama y practica del autoexamen de mama en estudiantes.

Primera: Respecto al objetivo especifico de nivel de conocimiento sobre aspectos generales,
factores de riesgo y prevencién del cancer de mama en estudiantes de la Facultad
de Ciencias de la Salud de la Universidad Privada del Norte - Los Olivos; podemos
referir que el 78.75% de las estudiantes tiene un nivel de conocimiento regular,
seguido por un 14.17% que refleja un nivel de conocimiento bueno y finalmente un

7.08% que tiene un nivel de conocimiento malo.

Segunda: Respecto al objetivo especifico sobre practica del autoexamen de mama en
estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Privada del
Norte - Los Olivos; podemos referir que el 77.50% de las estudiantes encuestadas
se realizan el autoexamen de mama, seguido del 22.50% que no se realiza el
autoexamen de mama. Asimismo de las estudiantes que afirmaron realizarse el
autoexamen de mama el 39.38% los realiza mensualmente; el 55.0% indico que
realiza la practica de forma indiferente; el 7.50% realiza el autoexamen de mama

correctamente de pie como acostadas.

De La Reguera Zamalloa , Allison Nicole Pag. 45



N

“NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE

UNIVERSIDAD CANCER DE MAMA Y PRACTICA DEL AUTOEXAMEN DE MAMA EN
PRIVADA DEL NORTE ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA

UNIVERSIDAD PRIVADA DEL NORTE.LOS OLIVOS,2019.”

RECOMENDACIONES

Primera: Al Ministerio de Salud debe desarrollar actividades preventivo- promocionales sobre el

Céancer de Mama, enfocadas a la creacion de entornos saludables, que propicien el
desarrollo de habilidades personales , para la toma de decisiones informadas en relacion

al uso de los servicios de prevencion y control de Cancer de Mama.

Segunda: Al Ministerio de Salud debe mejorar el acceso a una atencion oncoldgica de

calidad, implementando mayor equipamiento de mamografos a nivel nacional, la

cobertura , calidad de tamizaje y optimizar el uso de los equipos con horarios flexibles.

Tercero: Se debe incluir la participacién de instituciones educativas publicas y privadas en

coordinacién con el Ministerio de Educacion, para la difusibn de informacion,
sensibilizacion y educacién; para valorar los factores de riesgo y promover los estilos de
vida saludable que incluyen una dieta adecuada, actividad fisica, peso adecuado,
esperando a largo plazo puedan contribuir en la reduccion de la incidencia de Cancer de

Mama.

Cuarto: Al Decano Nacional de la Facultad de Salud de la Universidad Privada del Norte, por

medio de los Obstetras incrementar politicas de educaciéon de manera organizada a las
estudiantes de todas las facultades, sobre la practica correcta del autoexamen de mama
en ambientes especiales; asimismo lograr incentivar a las estudiantes a que se realicen
el autoexamen de mama o acudan al servicio de planificacion familiar para la realizacién
de un examen clinico de mamas , explicandoles los beneficios como medida de

prevencion , logrando promover conductas saludables.

Quinto: A los profesionales de la Salud que laboran en el primer nivel, en especial a los Obstetras,

realizar el examen de mamas en todas las mujeres que asisten a consulta, poniendo
mayor énfasis en las mayores de 40 afios o que presenten factores de riesgo para
Céancer de Mama. Asimismo empoderar a las mujeres en su autocuidado y fomentar el

autoexamen de mama como un método sencillo y econémico.
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Anexo 1: Matriz de Consisténcia

PROBLEMA OBIJETIVOS VARIABLES E INDICADORES
PROBLEMA PRINCIPAL OBJETIVO GENERAL
¢Cudl es el nivel de conocimientos Determinar el nivel de VARIABLE 1: Nivel de Conocimiento

sobre cancer de mama y prdacticas
del autoexamen de mama en
estudiantes de la Facultad de
Ciencias de la Salud de la Universidad
Privada del Norte — Los Olivos, 2019?

conocimiento sobre cancer de
mama y practica del autoexamen de
mama en estudiantes de la Facultad
de Ciencias de la Salud de Ia
Universidad Privada del Norte - Los
Olivos, 2019.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

Identificar el nivel de conocimiento
sobre aspectos generales, factores
de riesgo y prevencion cancer de
mama en estudiantes de la Facultad
de Ciencias de la Salud de la
Universidad Privada del Norte .Los
Olivos, 2019.

Identificar la practica del
autoexamen de mama en
estudiantes de la Facultad de
Ciencias de la Salud de Ia
Universidad Privada del Norte .Los
Olivos, 2019.

Dimensiones Indicadores ftems Niveles o rangos
Aspectos generales del | Totalmente en desacuerdo Bueno: Puntaje 245
cancer de mama En desacuerdo Del 01 al 03 Regular: Puntaje 23-44
De acuerdo Malo:  Puntaje <22
Totalmente de acuerdo
Factores de riesgo Totalmente en desacuerdo Bueno: Puntaje > 45
para el céncer de En desacuerdo Del 04 al 14 Regular: Puntaje 23-44
mama De acuerdo Malo:  Puntaje <22
Totalmente de acuerdo
Prevencioén del cancer Totalmente en desacuerdo Bueno: Puntaje 45
de mama En desacuerdo Del 15 al 21 Regular: Puntaje 23-44
De acuerdo Malo:  Puntaje <22
Totalmente de acuerdo
VARIABLE 2 : Practicas Preventivas
Dimensiones Indicaciones ftems
Si
Ejecucién No 22
Una vez a la semana
Frecuencia Una vez al mes 5
Una vez al afio 3
Cuando se me ocurra
Antes de la menstruacion
Manejo de practica Durante la menstruacién 24

Después de la
menstruacion

Indiferente
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No menstruo, pero lo hago
siempre un dia al mes

No menstruo, pero lo hago
cuando se me ocurra

Técnica

Examen de ambas mamas
de pie

Examen de ambas mamas
acostada

Examen de ambas mamas
de pie y acostada

Examen de ambas axilas

Examen de ambos pezones
y aureolas

25

Motivaciones

Decisién personal

Recomendaciones del
medico
Familiares y amigos

Médicos de comunicacién

26

Barreras

No sé hacerlo
No me interesa

Por temor de encontrar
enfermedad

No tengo sintomas no es
necesario

Nunca podria tener cancer

27
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TIPO Y DISENO DE INVESTIGACION

POBLACION Y MUESTRA

TECNICAS E INSTRUMENTOS

ESTADISTICA DESCRIPTIVA E INFERENCIAL

TIPO: BASICO

Esta investigacion es basica, segun
Hernandez (2014) sefiala este tipo de
investigaciones se denomina también
pura o fundamental, busca el
progreso cientifico, acrecentar los
conocimientos teodricos, sin
interesarse directamente en sus
posibles aplicaciones o consecuencias
practicas; es mas formal y persigue las
generalizaciones con  vistas al
desarrollo de una teoria basada en

principios y leyes.

Es de corte transversal porque analiza
datos de variables recopiladas en un
periodo de
poblacién muestra o subconjunto

tiempo sobre una

predefinido.

DISENO: No experimental

La investigacion se realizd bajo el
disefio no experimental, descriptivo.

Herndndez (2014) sefiala que la
investigacion no experimental es
apropiada para variables que no
pueden o deben ser manipuladas o
resulta complicado hacerlo, por lo
tanto una vez recopilada la data se
determind la relacion que existio
entre ambas.

POBLACION:

La poblacion estd compuesta por 273
estudiantes universitarias del 7mo y
8vo ciclo de las carreras de
enfermeria, nutricion y dietética,
obstetricia, psicologia y terapia fisica y
rehabilitacion de la Universidad
Privada del Norte .Los Olivos, 2019.

MUESTRA:

La muestra estuvo conformada por
160 estudiantes universitarias del
7mo y 8vo ciclo de las carreras de
enfermeria, nutricion y dietética,
obstetricia, psicologia y terapia fisica y
rehabilitacion de la  Universidad
Privada del Norte. Los Olivos, 2019.

MUESTREO: Probabilistico

Enfoque: Cuantitativo

Variable 1: Nivel de conocimiento

Variable 2: Practicas preventivas

Técnicas:

- Encuesta

- Fichaje

- Andlisis estadistico

Instrumento:

“Conocimiento del cancer de mama”

“Practica del autoexamen de mama”

Cuestionarios

DESCRIPTIVA:

Se utilizara el software Microsoft Excel para la elaboracién de tablas y figuras estadistica.

INFERENCIAL:

Se utilizara el software estadistico SPSS en su versién 25.
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Anexo 2: Instrumento de recoleccién de informaciéon

Instrumento Conocimiento del cdncer de mamay Practica del autoexamen de mama.

El presente cuestionario tiene por finalidad recoger informacién acerca de los conocimientos
gue usted tiene sobre cancer de mama y practica del autoexamen. Agradecemos
anticipadamente la veracidad de sus respuestas, las cuales seran confidenciales y

anénimas.

PARTE I: CARACTERISTICAS PERSONALES

o Edad:  afios

o Menarquia:____ afos
o Numero de hijos :

o Peso: kg

o Indice de masa corporal : (kg/m?2)

PARTE Il: CONOCIMIENTO SOBRE ASPECTOS GENERALES DEL CANCER DE MAMA EN
MUJERES JOVENES
Marque con un aspa “X” la respuesta que considere acertada con su punto de vista, segun las

siguientes alternativas:
TD: Totalmente en desacuerdo D: Desacuerdo A: De acuerdo TA: Totalmente de acuerdo

TD D A TA

1. El céancer de mama podria ser mortal salvo que lo detecten
a tiempo.

2. El cancer de mama podria aparecer en una mujer luego de
haber padecido de uno, en otro lugar del cuerpo.

3. El cancer podria transmitirse (ser hereditario).

PARTE 1ll: CONOCIMIENTO SOBRE FACTORES DE RIESGO PARA EL CM EN MUJERES
JOVENES
Marque con un aspa “X” la respuesta que considere acertada con su punto de vista, segun las

siguientes alternativas:
TD: Totalmente en desacuerdo D: Desacuerdo A: De acuerdo TA: Totalmente de acuerdo

TD D A TA

4. Las mujeres que se desarrollan muy jovenes (ejemplo las
nifias que tienen su primera menstruacion antes de los 12
afios) tienen mayor chance de presentar cancer de
mamas.

5. Las mujeres que presentan la Gltima menstruacion muy
tardiamente (ejemplo a los 55 afios 0 mas afios) son las
gue pueden tener mas frecuentemente cancer de mama.

6. Si una mujer nunca tiene hijos podrian presentar cancer de
mama.
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7. Aquellas mujeres que salen embarazadas tardiamente
(ejemplo a los 35 afios 0 mas afios) tienen ms chance de
presentar cancer de mama.

8. Las pacientes que toman anticonceptivos hormonales
(ejemplo la pildora o pastilla anticonceptiva) tienen mas
probabilidad de tener cancer de mama.

9. Siuna mujer luego de la menopausia toma hormonas
(tratamiento hormonal sustitutivo) podria presentar cancer
de mama.

10. Las mujeres que se exponen a radiaciones en un futuro
podrian tener cancer de mama.

11. Las mujeres que han recibido traumatismos en la mama
podrian tener en un futuro cancer de mama.

12. Las mujeres que se alimentan con una dieta rica en grasas
y colesterol tiene mas chance de presentar cancer de
mama.

13. Las mujeres fumadoras tienen mas chance de desarrollar
cancer de mama

14. Si una mujer consume frecuentemente alcohol (ejemplo
cerveza, whisky, ron) tiene mas riesgos de presentar
cancer de mama.

PARTE IV: CONOCIMIENTO SOBRE PREVENCION DEL CM EN MUJERES JOVENES

Marque con un aspa “X” la respuesta que considere acertada con su punto de vista, segun las
siguientes alternativas:
TD: Totalmente en desacuerdo D: Desacuerdo A: De acuerdo TA: Totalmente de acuerdo

TD D A TA

15. Toda mujer mayor de 35 afios debe realizarse una
mamografia.

16. Considera que el autoexamen de mama es importante
para fomentar la toma de conciencia y empoderamiento
entre las mujeres en situacién de riesgo.

17. Creo que el autoexamen mamario me permitiria detectar a
tiempo posibles anormalidades.

18. El autoexamen de mama debe ser aplicado todos los
meses entre 5 — 7 dias, después del ciclo menstrual.

19. Sila mujer no menstrua el autoexamen de las mamas
debe realizarse en un dia fijo mensualmente.

20. El autoexamen de las mamas deben realizarse todas las
mujeres mayores de 20 afios.

21. El autoexamen de las mamas le permite a las mujeres
darse cuenta si presentan cambios en sus mamas como
diferencias de tamafio, hundimiento en la piel,
abultamiento o tumoracion.

PARTE V: PRACTICA DEL AUTOEXAMEN DE MAMA EN MUJERES JOVENES

Lea atentamente las preguntas que a continuacion se le formularan y responda con sinceridad
marcando con un aspa (X) la respuesta que considere correcta:

22. ¢;Usted se realiza el autoexamen de mama?

a. Si
b. No

Si su respuesta es afirmativa la invitamos a continuar con las preguntas 23, 24, 25, 26; si su
respuesta fue negativa, pase a la pregunta 27.

23. ¢Con que frecuencia se realiza el autoexamen de mama?

a. Unavez ala semana
b. Unavez al mes
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C.

d.

Una vez al afio
Cuando se me ocurra

24. ¢En qué momento realiza la préactica del autoexamen de mama?

a.

b
c.
d.
e
f.

Antes de la menstruacion

Durante la menstruacién

Después de la menstruacion

Indiferente

No menstruo , pero lo hago siempre un mismo dia al mes
No menstruo , pero lo hago cuando se me ocurre

25. ¢Cual es la técnica que usted realiza para el autoexamen de mama?

a.

Paoo

Examen de ambas mamas de pie

Examen de ambas mamas acostada
Examen de ambas mamas de pie y acostada
Examen de ambas axilas

Examen de ambos pezones y aureolas

26. ¢Qué la motivo a realizarse el autoexamen de mama?

oo ow

Decisién personal

Recomendaciones del personal medico
Familiares y amigos

Medios de comunicacién

27. Barreras que le impiden realizarse el autoexamen de mama

a.

b
c.
d.
e
f.

No sé hacerlo

No me interesa

Por temor a encontrar enfermedad

No tengo sintomas no es necesario

Nunca podria tener alguna patologia mamaria
Nunca podria tener cancer
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Anexo 3: CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo: “Nivel de conocimiento sobre cancer de mama y practica del autoexamen de
mama en estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Privada
Del Norte, Los Olivos 2019”

Investigadora: De La Reguera Zamalloa, Allison Nicole

Yo

De edad:

Por medio de la presente hago constar que se me ha solicitado que participe como
informante en su trabajo de investigacion titulado “Nivel de conocimiento sobre cancer de
mama y practica del autoexamen de mama en estudiantes de la Facultad de Ciencias de
la Salud de la Universidad Privada Del Norte, Los Olivos 2019”. De igual forma doy fe que
se me ha explicado detalladamente cual es el objetivo del trabajo, cual es la colaboracion
que espera de mi al formar parte de la muestra de su estudio, me ha garantizado la
confidencialidad y el anonimato de los datos que yo le estoy proporcionando. En tal
sentido, por medio de la presente le estoy dando mi consentimiento para participar en el

estudio.

Fecha: / /
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Anexo 5: VALIDACION DEL INSTRUMENTO

-
I 4 UNIVERSIDAD
PRIVACADEL NORTE

CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

"Ano de la lucha contra la corrupciéon e impunidad”

Lima 04 de octubre
Sr:
Presente.-

ASUNTO: VALIDEZ DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

Por la presente, reciba usted el saludo cordial y fraterno a nombre de la
“Universidad Privada del Norte”; luego para manifestarle, que estamos
desarrollando la tesis titulada: “Nivel de conocimiento sobre cancer de mamay
practica del autoexamen de mama en estudiantes de la Facultad de Ciencias
de la Salud de la Universidad Privada del Norte, Los Olivos 2019.” siendo
conocedores de su trayectoria profesional y estrecha vinculaciéon en el campo de
la investigacion, le solicito su colaboraciéon en emitir su JUICIO DE EXPERTO,
para la validacion del instrumento.

Agradeciéndole por anticipado su gentil colaboracién como experto, me
suscribo de usted.

Atentamente,
De La Reguera Zamalloa, Allison Nicole

DNI Nro. 76400562

Adjunto:

Matriz de consistencia
Operacionalizacién de variables
Instrumento de investigacion
Hoja de respuestas

Ficha de juicio de expertos

O & 0 1o =
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S
I .4 | UNIVERSIDAD
| PRIVADA DEL NORTE

CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA
ANEXO 4

FICHA DE JUICIO DE EXPERTOS
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

TESIS: “Nivel de conocimiento sobre cancer de mama y practica del
autoexamen de mama en estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud
de la Universidad Privada del Norte, Los Olivos 2019.”

Investigador: De La Reguera Zamalloa, Allison Nicole

Indicacion: Sefior especialista se le pide su colaboracién para que luego de un
riguroso analisis de los items del cuestionario de la encuesta que le mostramos,
marque con un aspa el casillero que cree conveniente de acuerdo con su criterio
y experiencia profesional, denotando si cuenta o no con los requisitos minimos de
formulacion para su posterior aplicacién.

1.- Muy poco | 2.- Poco 3.- Regular 4.- Aceptable 5.- Muy
aceptable

DIMENSION /ITEMS 1/2 3|4 |5

INDICADOR: CONOCIMIENTO SOBRE ASPECTOS GENERALES DEL CANCER
DE MAMA EN MUJERES JOVENES

1.

El cancer de mama podria ser mortal salvo que lo detecten a tiempo.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

El cancer de mama podria aparecer en una mujer luego de haber
padecido de uno, en otro lugar del cuerpo. >(

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

El cancer podria transmitirse (ser hereditario). X

De
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| .4 | UNIVERSIDAD
| PRIVADA DEL NORTE

Totalmente en desacuerdo

CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

|
{
i

En desacuerdo

T

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

iNDICADOR: CONOCIMIENTO SOBRE FACTORES DE RIESGO PARAEL CM |
EN MUJERES JOVENES

4.

} Las mujeres que se desarrollan muy jovenes (ejemplo las nifias que
| tienen su primera menstruacién antes de los 12 afios) tienen mayor

chance de presentar cancer de mamas.

Totalmente en desacuerdo

| En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

| Las mujeres que presentan la Gltima menstruacién muy tardiamente

(ejemplo a los 55 afios o mas afios) son las que pueden tener mas
| frecuentemente cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Si una mujer nunca tiene hijos podrian presentar cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

' De acuerdo

Totalmente de acuerdo

| Aquellas mujeres que salen embarazadas tardiamente (ejemplo a los
35 afilos o mas aiios) tienen mas chance de presentar cancer de
mama.

Totalmente en desacuerdo

' En desacuerdo

SR (SRS

' De acuerdo

Totalmente de acuerdo
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Las pacientes que toman anticonceptivos hormonales (ejemplo la
pildora o pastilla anticonceptiva) tienen mas probabilidad de tener
cancer de mama.

/

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Si una mujer luego de la menopausia toma hormonas (tratamiento
hormonal sustitutivo) podria presentar cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

10.

Las mujeres que se exponen a radiaciones en un futuro podrian
tener cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

11.

Las mujeres que han recibido traumatismos en la mama podrian
tener en un futuro cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

12.

Las mujeres que se alimentan con una dieta rica en grasas y
colesterol tienen mas chance de presentar cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

13.

Las mujeres fumadoras tienen mas chance de desarrollar cancer de
mama
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0
l J UNIVERSIDAD
PRIVADA DEL NORTE

- - CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA
| Totalmente en desacuerdo b

~ 14. | Siuna mujer consume frecuentemente alcohol (ejemplo cerveza, |
whisky, ron) tiene mas riesgos de presentar cancer de mama. ‘

| i | i
| | | |
—t— — S — - —— SR— ! — '
. | En desacuerdo | ; i
| | | |
| ,,Er,, — S . — __.f__.

| De acuerdo ; 5
| Totalmente de acuerdo | |

- S S—| |

E

|

|| Totalmente en desacuerdo

| Endesacuerdo

. 15. | Toda mujer mayor de 35 afios debe realizarse una mamografia.

| Totalmente en desacuerdo ; .

! ! S — S — - — -
' De acuerdo [
; i [ |
' Totalmente de acuerdo - | .
R | I
' iNDiCADOR CONOCIMIENTO SOBRE PREVENCION DEL CMEN MUJERES | 1 2 3 4 i
' JOVENES ; ||
.................. :f -+
. :

} YT B R I N —
| . | | 1
:'De p——— S I - — ! — 5
' Totalmente de acuerdo T T
B I |
16. Cons*dara que el autoexamen de mama es importante para ‘fomentar } ; *
| la toma de conciencia y empoderamiento entre las mujeres en } | ? | 1
| situacién deriesgo. - I I e
Totalmente en desacuerdo ‘ i 1
| Endesacuerdo - ]
- - I N N S
1 | De acuerdo | i
R - | ’ | 1
| Totalmente de acuerdo 1 ! i
| B IS S S S —
| 17. Creo que ‘el autoexamen mamario me permmna detectar a ttempo | ; [ {1
. posibles anormalidades. - i 1 | | {
: ‘ Totalmente en desacuerdo | i
TEn desacuerdo o ) B R
. De acuerdo } } @
I I I S I
| Totalmente de acuerdo ! ‘
O B R
18. ' El autoexamen de mama debe ser aplicado todos los meses entre 5§ ' ! T i
| | —7 dias, después del ciclo menstrual. _ S I R R R A
w Totalmente en desacuerdo ; ‘
] [ 'En desacuerdo :

De La Reguera Zamalloa , Allison Nicole Pag. 62




L |
4 | UNIVERSIDAD
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De acuerdo

~ CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

Totalmente de acuerdo

! 19, ' Si la mujer no menstrua el autoexamen de las mamas debe M
| ;

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

A | De acuerdo

|
Totalmente de acuerdo N ]
s ;

{

— 1

20. | El autoexamen de las mamas deben realizarse todas las mujeres | | [
mayores de 20 afios. || ||

Totalmente en desacuerdo 3 ! i i

En desacuerdo R |

| De acuerdo

Totalmente de acuerdo

. | El autoexamen de las mamas les permite a las mujeres darse cuenta

si presentan cambios en sus mamas como diferencias de tamario, X
hundimiento en la piel, abultamiento o tumoracién. | ,
- | Totalmente en desacuerdo |

N
=

| En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

' DIMENSION /ITEMS ' 127345
INDICADOR: PRACTICA DEL AUTOEXAMEN DE MAMAS EN MUJERES '
| JOVENES B e
5 1. | ¢Usted se realiza el autoexamen de mama? " |
< S o _ X
L e S
| No
2. | ¢Con que frecuencia se realiza el autoexamen de mama? | | : f’
! — S - N A S A
| Una vez a la semana |

~ | Unavez al mes

Una vez al afio i i |

Cuando se me ocurra

S N N . 4 1
3. ¢En qué momento realiza la practica del autoexamen de mama? X
- ' /

| Antes de la menstruacion
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] ' Durante las menstruacion ]

Despues de la menstruacion

[Indiferente

" | No menstruo , pero lo hago siempre un mismo dia al mes

"“Z; ) z,Cual es la técnica que usted realiza apara el autoexamen de mama?

| No menstruo, pero lo hago cuando se me ocurre

Examen de ambas mamas de pie - L] 7
ri' | " Examen de ambas mamas acostada o - :
- Examen de ambas mamas de pie y acostada ) |
- ‘ Examen de ambas axilas a l‘
} Examen de ambos pezones y aureolas ) I T
s ' £Qué la motivo a realizarse el autoexamen de mama? | >J
| "Decision personal o o )
‘ ' Recomendaciones del personal medico ) . ;
a | Familiares y amigos T _—
i Medios de comunicacion . o N — ]
6. J| Barreras que le impiden realizarse el autoexamen de mama ! )d
; | No sé hacerlo ' f
No me interesa o | : ' l T T
| ' ' Por temor a encontrar enfermedad |
: , No tengo sintomas no es necesario ‘ -
;’ | Nunca podria tener alguna patologia mamaria o
| Nunca podria tener cancer 1 : i T__{—_a
PROMEDIO DE VALORACION
oy cepble
J /
OPINION DE APLICABILIDAD
a) Muy poco b) Poco c) Regular d) Aceptable @ Muy aceptable
RECOMENAACIONES ... ..ot e e e e e e e
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INSTRUMENTO DE OPINION POR JUICIO DE EXPERTOS

DATOS GENERALES:

Apellidos y Nombres del Informante

Cargo e Institucién donde labora

Nombre del
Instrumento

Autor(a) (es) del
Instrumento

/qﬁeam/‘ o

peisers

Morevo

De.sreTna pec CHI

JuAn ablo T

CONOCUMHIERTD DS
CAMCER DE [AHA

PPACTICA DEL ASTY
EXAEI 2 r1AHA

DE (A flccoc pA
ZArAccon Allisoo

Titulo de la investigacién: “Nivel de conocimiento sobre cancer de mama y pra

la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Privada del Norte, Los Olivos 2019.”

ctica del autoexamen de mama en estudiantes de

ASPECTOS DE VALIDACION:

Coloque el porcentaje, segun intervalo.

INDICADORES

CRITERIOS

DEFICIENTE
00-20%

REGULAR
21-40%

BUENA
41-60%

MUY BUENA
61-80%

EXCELENTE
81-100%

0|6

11

16

26

36

41

46 (51 (56 |61 | 66

71

76 (81 (86 |91

96

510

15

25 35

45

55 |60 [65 (70

75

80 [85 (90 |95

100

CLARIDAD

Estd formulado
lenguaje apropiado.

con

joO

OBJETIVIDAD

Estd expresado en
conductas o actividades,
observables en una
organizacién.

Joo

ACTUALIDAD

Adecuado al avance de la
ciencia y la tecnologia.

JoO

ORGANIZACION

Existe una organizacién
|6gica coherente.

/00

SUFICIENCIA

Comprende los aspectos
(indicadores, sub escalas,
dimensiones) en cantidad
y calidad.

Joo

INTENCIONALIDAD

Adecuado para valorar la
influencia de la Vi en la VD
o la relacién entre ambas,
con determinados sujetos
y contexto.

/oD

CONSISTENCIA

Basado en  aspectos
tedrico - cientifico.

COHERENCIA

Entre los
indicadores Yy
dimensiones.

indices,
las

J0©

METODOLOGIA

Las estrategias responde
al propésito del
diagnostico

oo

Joo

PROMEDIO

OPINION DE APLICABILIDAD:

Procede su aplicacion

Procede su aplicacion previo levantamiento de las observaciones que se adjuntan

No procede su aplicacion
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) A og |1 Qua sLaU?
WD OSSR~ . M !\,;,]IC, 572 )% )L\fl - > f\{ ‘ LS s
Lugary fecha DNI N° “”ﬁ@gﬁgfuxmo Teléfono
C.OP 16157
Observaciones
1.
2.
3.
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I .4 UNIVERSIDAD
PRIVADA DEL NORTE

CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

"Afo de la lucha contra la corrupcion e impunidad”

Lima 15 de Julio
Sr:

Presente.-

ASUNTO: VALIDEZ DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

Por la presente, reciba usted el saludo cordial y fraterno a nombre de la
“Universidad Privada del Norte”; luego para manifestarle, que estamos
desarrollando la tesis titulada: “Nivel de conocimiento sobre cancer de mamay
practica del autoexamen de mama en estudiantes de la Facultad de Ciencias
de la Salud de la Universidad Privada del Norte, Los Olivos 2019.” siendo
conocedores de su trayectoria profesional y estrecha vinculaciéon en el campo de
la investigacion, le solicito su colaboracion en emitir su JUICIO DE EXPERTO,
para la validacion del instrumento.

Agradeciéndole por anticipado su gentil colaboracion como experto, me
suscribo de usted.

Atentamente,
De La Reguera Zamalloa, Allison Nicole

DNI Nro. 76400562

Adjunto:

Matriz de consistencia
Operacionalizaciéon de variables
Instrumento de investigacion
Hoja de respuestas

Ficha de juicio de expertos

Oy B G ] (=

De La Reguera Zamalloa , Allison Nicole Pag. 67



N

UNIVERSIDAD
PRIVADA DEL NORTE

CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

ANEXO 4
FICHA DE JUICIO DE EXPERTOS

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

TESIS: “Nivel de conocimiento sobre cancer de mama y practica del
autoexamen de mama en estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud
de la Universidad Privada del Norte, Los Olivos 2019.”

Investigador: De La Reguera Zamalloa, Allison Nicole

Indicaciéon: Serior especialista se le pide su colaboracion para que luego de un
riguroso analisis de los items del cuestionario de la encuesta que le mostramos,
marque con un aspa el casillero que cree conveniente de acuerdo con su criterio
y experiencia profesional, denotando si cuenta o no con los requisitos minimos de

formulacién para su posterior aplicacion.

iNDICADOR: CONOCIMIENTO SOBRE ASPECTOS GENERALES DEL CANCER
DE MAMA EN MUJERES JOVENES

1.- Muy poco | 2.- Poco 3.- Regular 4.- Aceptable 5.- Muy
aceptable
'DIMENSION /iITEMS ’ 1[2[3[|4]5

1.

El cancer de mama podria ser mortal salvo que lo ‘detecten a tiempo.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

El cancer de mama podria aparecer en una mujer luego de haber
padecido de uno, en otro lugar del cuerpo.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

El cancer podria transmitirse (ser hereditario).
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Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

|
|
|

1

I

De acuerdo

i

EN MUJ

4.

Totalmente de acuerdo

INDICADOR: CONOCIMIENTO SOBRE FACTORES DE RIESGO PARA EL CM

ERES JOVENES

Las mujeres que se desarrollan muy jévenes (ejemplo las nifias que
tienen su primera menstruacion antes de los 12 afios) tienen mayor
chance de presentar cancer de mamas.

Totalmente en desacuerdo

| De acuerdo

En desacuerdo

Totalmente de acuerdo

| En desacuerdo

Las mujeres que presentan la altima menstruacién muy tardiamente
(ejemplo a los 55 afios o mas afios) son las que pueden tener mas
frecuentemente cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Si una mujer nunca tiene hijos podrian presentar cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

" Totalmente de acuerdo

Aquellas mujeres quéwsalen embarazadas tardiamente (ejemplo a los
35 afios o mas anos) tienen mas chance de presentar cancer de
mama.

‘Totalmente en desacuerdo

"En desacuerdo

De acuerdo

S B
|

| Totalmente de acuerdo
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[Las paclentes que toman antlconceptlvos hormonales (ejemplo la T,
‘ pildora o pastilla anticonceptiva) tienen mas probabilidad de tener |
cancer de mama.
‘Totalmente en desacuerdo S

'Endesacuerdo

CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

De acuerdo

9

Totalmente de acuerdo

Siuna mu;er Iuego de la menopausia toma hormonas (tratamiento
\ hormonal sustitutivo) podria presentar cancer de mama.

1
|
|
1
|
|

 HI— - :
‘
|
s e E——

| Totalmente en desacuerdo ‘
‘ 1

| En desacuerdo -

f
|
|
I

10. |

7 7?7Tot'éTrﬁéﬁté de acuerdo

| De acuerdo

Las mujeres que se exponen a radiaciones en un futuro podrian '
tener cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

| De acuerdo

| En desacuerdo

| Totalmente de acuerdo

|

} Las mujeres que han recibido traumatismos en la mama podrian
| tener en un futuro cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

'De acuerdo

as mujeres que se alimentan con una dieta ricaen grasasy |

?

| Totalmente de acuerdo
1

i L

| colesterol tienen mas chance de presentar cancer de mama.

| Totalmente en desacuerdo

| En desé(:ﬁerdo -

T3, [

“fét‘él’r?néﬁ‘fe“dé'éédé'r"db

' Las mujeres fumadoras tienen mas chance de desarrollar cancer de“ [

De acuerdo T‘
i
1
1

1 mama
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| Totalmente en desacuerdo

CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

En desacuerdo

De acuerdo =

Totalmente de acuerdo

14.

Si una mujer consume frecuentemente alcohol (ejemplo cerveza,
whisky, ron) tiene mas riesgos de presentar cancer de mama.

| Endesacuerdo

Totalmente en desacuerdo

De acuerdo

|
|
‘

i Totalmente de acuerdo

JOVENE

INDICADOR: CONOCIMIENTO SOBRE PREVENCION DEL CM EN MUJERES

S

15.

Toda mujer mayor de 35 afios debe realizarse una mamografia.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

' De acuerdo

Totalmente de acuerdo

16.

Considera que el autoexamen de mama es importante para fomentar
la toma de conciencia y empoderamiento entre las mujeres en
situacion de riesgo.

i Totalmente en desacuerdo

De acuerdo

En desacuerdo

Totalmente de acuerdo

17.

Creo que el autoexamen mamario me permitiria detectar a tiempo
posibles anormalidades.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

‘Totaimente de acuerdo

" El autoexamen de mama debe ser aplicado todos los meses entre 5

| — 7 dias, después del ciclo menstrual.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo
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f—TotaImente de acuerdo

19, § Si la mujer no menstrua el autoexamen de las mamas debe
| realizarse en un dia fijo mensualmente.

Totalmente en desacuerdo

|
|
— .
|
|

En desacuerdo

1
1
V
. _
| De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Totalmente en desacuerdo

El autoexamen de las mamas deben realizarse todas las mujeres

CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA
auliiatilll S L L AR L T

En desacuerdo

'De acuerdo

VUSRS SO T—

20. 1
| mayores de 20 afios.
|
|
(
5
7
|
l Totalmente de acuerdo
L

~ 21. | El autoexamen de las mamas les perrmte alas mujeres darse cuenta
j si presentan cambios en sus mamas como diferencias de tamano,

| hundimiento en la piel, abultamiento o tumoracion.

Totalmente en desacuerdo

1 "En desacuerdo

| De acuerdo

Pal

| |
% ERESSSNEESI) B ) PR MRS =

| Totalmente de acuerdo

|
|
|
|

SEEEEN SRR S

'DIMENSION /ITEMS

BRI
!

iINDICADOR: PRACTICA DEL AUTOEXAMEN DE MAMAS EN MUJERES
JOVENES

1. (,Uéted se realiza el autoexamen de mama?

|
k.
|
!

Si
No

ki

2. | ¢Con que frecuencia se realiza el autoexamen de mama?

Una vez a la semana

' Una vez al mes

Una vez al ano

| Cuando se me ocurra

3. | ¢En qué momento realiza la practica del autoexamen de mama?

| Antes de la menstruacion

De La Reguera Zamalloa , Allison Nicole
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] Durante las menstruacion

|

\
1
|
| |
f——— g

|
|
i

| Indiferente

‘No menstruo , pero lo hago cuando se me ocurre

CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

| Después de la menstruacion

No menstruo , pero lo hago siempre un mismo dia al mes

¢Cual es la técnica que ‘usted realiza pa para el autoexamen de mama?

| Examen de ambas mamas de pie

Examen de ambas mamas acostada

Examen de ambas mamas de pne y acostada

a) Muy poco b) Poco

Recomendaciones:

| Examen de ambos pezones y aureolas
| Decisién personal
‘Familiares y amigos
Medios de comunicacién
' Nome interesa

1

|

\ ‘Nunca podna tener alguna patologla mamaria

' Nunca podrla tener cancer
1

| Examen de ambas axilas

¢Qué la motivo a realizarse el autoexamen de mama?

'Recomendaciones del personal medico T

Barreras que le Implden realizarse el autoexamen de mama

No sé hacerlo

Por temor a encontrar enfermedad

NO tengo smtomas no 98 necesarlo

PROMEDIO DE VALORACION

*{ccaj Peeplble

OPINION DE APLICABILIDAD

L (! P, S

|
|
|
|
|

c) Regular d) Aceptable %Muy aceptable
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Grado académico
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Mencion =
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o e Ginecotoso
Firma
I . C
S Soloo O\
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INSTRUMENTO DE OPINION POR JUICIO DE EXPERTOS
DATOS GENERALES:
Apellidos y Nombres del Informante Cargo e Institucién donde labora Nombre del Autor(a) (es) del
Instrumento Instrumento

7%’22:1(.0

Ton ¥ fLeErzo

Feoees

GIMC—"C(;/O?O fl)/s?‘EW‘f{
CH) SAnTA lo2mila IT

COMPOCIMIENTO DEC
E caOceEnR DE MAHA
pPrACT CA PEL ALTO
EXAMEMN DE HAHA

D& cA Keeoeea

ZAmAcc OA Accison

Titulo de la investigacién: “Nivel de conocimiento sobre cancer de mamay pra

la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Privada del Norte, Los Olivos 2019.”

ctica del autoexamen de mama en estudiantes de

ASPECTOS DE VALIDACION:

Coloque el porcentaje, segun intervalo.

INDICADORES

CRITERIOS

DEFICIENTE
00-20%

REGULAR
21-40%

BUENA
41-60%

MUY BUENA
61-80%

6 |11 |16 |21 [26 (31

41

51 |56 |61 |66

71

81

10 |15 |20 |25 35

45

55 65 |70

75

85

CLARIDAD

Estd formulado
lenguaje apropiado.

con

OBJETIVIDAD

Estd expresado en
conductas o actividades,
observables en una
organizacién.

J00

ACTUALIDAD

Adecuado al avance de la
ciencia y la tecnologia.

)00

ORGANIZACION

Existe una organizacién
légica coherente.

100

SUFICIENCIA

Comprende los aspectos
(indicadores, sub escalas,
dimensiones) en cantidad
y calidad.

100

INTENCIONALIDAD

Adecuado para valorar la
influencia de la Vlen la VD
o la relacién entre ambas,
con determinados sujetos
y contexto.

100

CONSISTENCIA

Basado en aspectos
tedrico - cientifico.

COHERENCIA

Entre los
indicadores
dimensiones.

indices,

Yy las

160
7

METODOLOGIA

Las estrategias responde
al propésito del

diagnostico

J00

100

PROMEDIO

OPINION DE APLICABILIDAD:

Procede su aplicacion

No procede su aplicacion

Procede su aplicacion previo levantamiento de las observaciones que se adjuntan
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Lugar y fecha DNI N° Firma del experto Teléfono
Observaciones
1.
2.
3.
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"Ano de la lucha contra la corrupcién e impunidad”

Lima 13 de Julio
Sr:
Presente.-

ASUNTO: VALIDEZ DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

Por la presente, reciba usted el saludo cordial y fraterno a nombre de la
“Universidad Privada del Norte”; luego para manifestarle, que estamos
desarrollando la tesis titulada: “Nivel de conocimiento sobre cancer de mamay
practica del autoexamen de mama en estudiantes de la Facultad de Ciencias
de la Salud de la Universidad Privada del Norte, Los Olivos 2019.” siendo
conocedores de su trayectoria profesional y estrecha vinculacion en el campo de
la investigacion, le solicito su colaboracién en emitir su JUICIO DE EXPERTO,
para la validaciéon del instrumento.

Agradeciéndole por anticipado su gentil colaboracién como experto, me
suscribo de usted.

Atentamente,
De La Reguera Zamalloa, Allison Nicole

DNI Nro. 76400562

Adjunto:

Matriz de consistencia
Operacionalizacién de variables
Instrumento de investigacion
Hoja de respuestas

Ficha de juicio de expertos

ol ol o
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ANEXO 4
FICHA DE JUICIO DE EXPERTOS
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

TESIS: “Nivel de conocimiento sobre cancer de mama y practica del
autoexamen de mama en estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud
de la Universidad Privada del Norte, Los Olivos 2019.”

Investigador: De La Reguera Zamalloa, Allison Nicole

Indicacion: Sefor especialista se le pide su colaboraciéon para que luego de un
riguroso analisis de los items del cuestionario de la encuesta que le mostramos,
marque con un aspa el casillero que cree conveniente de acuerdo con su criterio
y experiencia profesional, denotando si cuenta o no con los requisitos minimos de
formulacién para su posterior aplicacion.

=lauyipoce | Katoco 3-Regular | 4.-Aceptable |5-  Muy
aceptable

| DIMENSION /ITEMS - ‘H T2 73 4]
L, el : I | ‘ | |
' INDICADOR: CONOCIMIENTO SOBRE ASPECTOS GENERALES DEL CANCER I ‘
| DE MAMA EN MUJERES JOVENES g \ :
1. | El cancer de mama pbdfia'éé_r_ mortal salvo que lo detecten a tfiémpb.ﬁzlf : ] I’ ; '
| | .
" | Totaimente en desacuerdo ’ 1 V 1 i
| | | | |
| — e e = S ———— -
| En desacuerdo T ‘T j i |
| De acuerdo _ ‘ ‘ ;
! ‘ | i | |
| Totalmente de acuerdo . N { R
| { | |
2. | El cancer de mama podria aparecer en una mujer luego de haber ’ : { i
| padecido de uno, en otro lugar del cuerpo. j | | |
B [ , v N S
| Totalmente en desacuerdo ! v ;
S— | |

|
|
L
|

[
L

~ | Totalmente de acuerdo

| En desacuerdo S T

| De acuerdo

T
|

—e S— — — — — ———e L
|
|
{

3. | El cancer podria transmitirse (ser hereditario). l
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Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo .

Totalmente de acuerdo

iNDICADOR: CONOCIMIENTO SOBRE FACTORES DE RIESGO PARA EL CM
EN MUJERES JOVENES

4.

Las mujeres que se desarrollan muy jovenes (ejemplo las nifias que
tienen su primera menstruacion antes de los 12 afios) tienen mayor
chance de presentar cancer de mamas.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Las mujeres que presentan la Gltima menstruacién muy tardiamente
(ejemplo a los 55 afios o mas aiios) son las que pueden tener mas
frecuentemente cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Si una mujer nunca tiene hijos podrian presentar cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Aquellas mujeres que salen embarazadas tardiamente (ejemplo a los
35 afios o mas aiios) tienen ms chance de presentar cancer de
mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo
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8. Las pacientes que toman anticonceptivos hormonales (ejemplo la
pildora o pastilla anticonceptiva) tienen méas probabilidad de tener )
cancer de mama. X

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

9. Si una mujer luego de la menopausia toma hormonas (tratamiento
hormonal sustitutivo) podria presentar cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

10. | Las mujeres que se exponen a radiaciones en un futuro podrian
tener cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

11. | Las mujeres que han recibido traumatismos en la mama podrian
tener en un futuro cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

12. | Las mujeres que se alimentan con una dieta rica en grasas y
colesterol tienen mas chance de presentar cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

13. | Las mujeres fumadoras tienen mas chance de desarrollar cancer de
mama
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8. Las pacientes que toman anticonceptivos hormonales (ejemplo la
pildora o pastilla anticonceptiva) tienen mas probabilidad de tener )
cancer de mama. X

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

9. Si una mujer luego de la menopausia toma hormonas (tratamiento
hormonal sustitutivo) podria presentar cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

10. | Las mujeres que se exponen a radiaciones en un futuro podrian
tener cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

11. | Las mujeres que han recibido traumatismos en la mama podrian
tener en un futuro cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

12. | Las mujeres que se alimentan con una dieta rica en grasas y
colesterol tienen mas chance de presentar cancer de mama.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

13. | Las mujeres fumadoras tienen mas chance de desarrollar cancer de
mama
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Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo B

Totalmente de acuerdo

14. | Si una mujer consume frecuentemente alcohol (ejemplo cerveza,
whisky, ron) tiene mas riesgos de presentar cancer de mama. )(

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

iINDICADOR: CONOCIMIENTO SOBRE PREVENCION DEL CM EN MUJERES 1,23 4| 5
JOVENES

15. | Toda mujer mayor de 35 afios debe realizarse una mamografia. j

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

16. | Considera que el autoexamen de mama es importante para fomentar
la toma de conciencia y empoderamiento entre las mujeres en X
situacion de riesgo.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

17. | Creo que el autoexamen mamario me permitiria detectar a tiempo
posibles anormalidades.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

18. | El autoexamen de mama debe ser aplicado todos los meses entre 5
— 7 dias, después del ciclo menstrual. X

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo
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De acuerdo

Totalmente de acuerdo

19. | Si la mujer no menstrua el autoexamen de las mamas debe
realizarse en un dia fijo mensualmente.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

20. | El autoexamen de las mamas deben realizarse todas las mujeres
mayores de 20 afos.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

21. | El autoexamen de las mamas les permite a las mujeres darse cuenta
si presentan cambios en sus mamas como diferencias de tamaiio,
hundimiento en la piel, abultamiento o tumoracioén.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

DIMENSION /ITEMS 1 (23 4

INDICADOR: PRACTICA DEL AUTOEXAMEN DE MAMAS EN MUJERES
JOVENES

1. lUsted se realiza el autoexamen de mama?

Si

No

2. ¢Con que frecuencia se realiza el autoexamen de mama?

Una vez a la semana

Una vez al mes

Una vez al afno

Cuando se me ocurra

3. ¢En qué momento realiza la practica del autoexamen de mama?

Antes de la menstruacion

De La Reguera Zamalloa , Allison Nicole Péag. 83



L E
I .4 i UNIVERSIDAD
| PRIVADA DEL NORTE

CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

Durante las menstruacion

Después de la menstruacion

Indiferente

No menstruo , pero lo hago siempre un mismo dia al mes

No menstruo , pero lo hago cuando se me ocurre

4. ¢Cual es la técnica que usted realiza para el autoexamen de mama?

Examen de ambas mamas de pie

Examen de ambas mamas acostada

Examen de ambas mamas de pie y acostada

Examen de ambas axilas

Examen de ambos pezones y aureolas

5. ¢ Qué la motivo a realizarse el autoexamen de mama?

Decision personal

Recomendaciones del personal medico

Familiares y amigos

Medios de comunicacion

6. Barreras que le impiden realizarse el autoexamen de mama

No sé hacerlo

No me interesa

Por temor a encontrar enfermedad

No tengo sintomas no es necesario

Nunca podria tener alguna patologia mamaria

Nunca podria tener cancer

PROMEDIO DE VALORACION

Mo aceplabld.

OPINION DE APLICABILIDAD

a) Muy poco b) Poco ¢) Regular d) Aceptable  (e)Muy aceptable
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PRIVADA DEL NORTE

CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

INSTRUMENTO DE OPINION POR JUICIO DE EXPERTOS

DATOS GENERALES:

Apellidos y Nombres del Informante

Cargo e Institucion donde labora

Nombre del
Instrumento

Autor(a) (es) del
Instrumento

C/-)uﬂ

Acecon
CArMe

Obstelna bec CHT

SANTA U2 Mi LA IX

ICOMOCI HIEWTD DEC
CANCER DEMAFTA
PRACTiCA DEc PITY

EXAMNE L D€ A MHI

De ca RecuvezAa
ZAMPBLceA Awisor

Titulo de la investigacién: “Nivel de conocimiento sobre cancer de mama y practica del autoexamen de mama en estudiantes de

la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Privada del Norte, Los Olivos 2019.”

ASPECTOS DE VALIDACION:

Coloque el porcentaje, segun intervalo.

DEFICIENTE REGULAR BUENA MUY BUENA EXCELENTE
00-20% 21-40% 41-60% 61-80% 81-100%
MD RES CRIVERIOS 0|6 11 (16 |21 |26 |31 |36 |41 |46 |51 |56 (61 |66 |71 |76 |81 |86 |91 |96
5 |10 (15 (20 (25 (30 |35 |40 |45 (50 |55 (60 |65 |70 (75 |80 [85 |90 |95 | 100
Esta formulado con
CLARIDAD lenguaje apropiado. JoO
Esta expresado en
o8B DAD conductas o actividades,
observables en una 00
organizacién. /I
cTU Adecuado al avance de la
ACTUALIDAD ciencia y la tecnologia. o
Existe una organizacién
ORGANIZACION l6gica coherente. / 00
Comprende los aspectos
SUFICIENCIA (indicadores, sub escalas,
dimensiones) en cantidad /OO
y calidad.
Adecuado para valorar la
influencia de la Vi en la VD
INTENCIONALIDAD | o la relacién entre ambas,
con determinados sujetos
y contexto. JoO
CONSISTENCIA Basado en aspectos
teérico - cientifico. Y4
Entre los indices,
COHERENCIA indicadores Yy las
dimensiones. A 00
Las estrategias responde
METODOLOGIA | al propésito del 00
diagnostico ,1
PROMEDIO
Procede su aplicacion Y
OPINION DE APLICABILIDAD: Procede su aplicacidn previo levantamiento de las observaciones que se adjuntan
No procede su aplicacion
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TECNICA DEL AUTOEXAMEN

1. Péngase frente al espejo, con los brazos caidos a lo largo del cuerpo.
Fijese en la piel de las mamas por si aparecen zonas salientes (n6dulos)
u hoyuelos, o cambios en el tamafio o aspecto de las mamas. Observe si
los pezones estan normales, comprobando que no estén invertidos,
retraidos o fijados hacia el interior.

2. Luego ponga las manos en sus caderas, observando lo mismo.

3. Después ponga los brazos extendidos, para realizar, una vez mas, la
misma observacion.

4. Posteriormente, estando las mamas secas después del bafio, ponga
su mano izquierda detras de la cabeza y examine la mama izquierda con
la mano derecha del siguiente modo:

5. Imaginando que su mama es una esfera de reloj ponga
su mano derecha a las 12 en punto (arriba). Deje su mano
relajada y presione con las puntas de los dedos (todos
juntos) haciendo lentamente un movimiento circular,
intentando palpar la posible presencia de noédulos.

6. Realice la misma operacién en la posicion de la 1 del
reloj, luego de las 2 y asi, sucesivamente, todo el horario.

7. Cuando termine el horario, vuelva a poner los dedos y la mano en la
misma actitud pero ahora alrededor del pezén y con movimientos
circulares, desde las 12 horas y en el sentido de las agujas del reloj
vaya haciendo circulos concéntricos.

8. Haga circulos cada vez mas pequefios para llegar hasta el pezén.

Fijese en la posible existencia de nédulos y en una posible exudacién
de liquido por el pezén.
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9. Para terminar realice una pequefia palpacién del area cercana a la
axila, donde puede haber tejido mamario.

10. Al terminar esta exploracion, debe realizar la misma operacién en su otra mama,
utilizando su mano contraria y siguiendo los mismos
pasos.

11. Es conveniente realizar esta misma operacion
estando acostada, colocando una almohada en el
hombro derecho para explorar con la mano izquierda su
mama derecha, y luego repitiendo la misma operacion
con la mama izquierda.

Fuente: Instituto Nacional de Enfermedades Neopléasicas. (2008).Norma Técnico Oncoldgica para
la Prevencion, Deteccion y Diagnostico temprano del Cancer de mama a Nivel Nacional: RJ N° 121-
RJ-INEN-2008
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