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Objetivos: La presente investigacion pretende
facilitar las intervenciones psicoldgicas en cancer de
mama aumentando asi la calidad de vida de las
pacientes. La consecucién de este objetivo general
se va a realizar a partir de dos mas especificos: -
Conocer la personalidad, estilos de afrontamiento y
presencia de psicopatologia mas frecuentes de esta
poblacién. - Observar y describir como la
personalidad, los estilos de afrontamiento y la
presencia de psicopatologia afectan a la calidad de
vida de las pacientes.

Material y método: pacientes que reciben el
diagnéstico de cancer de mama en el Servicio de
Oncologia Médica del HUD, expresan su
consentimiento voluntario para la participacion en
el presente estudio. Se recogen los siguientes
datos:

e Socio-demograficos con preguntas tipo
cuestionario

e Personalidad (datos relativos a la forma de actuar
y pensar) con el cuestionario EPQ-R

e Distrés emocional con el cuestionario NCCN
Distress Thermometer and Problem List for Patients
* Calidad de vida con el cuestionario EQ-5D

¢ Psicopatologia con el cuestionario SCL-90-R

¢ Estilo de afrontamiento a través del cuestionario
COPE-28

Resultados: hasta el momento se han hallado
resultados en una muestra piloto de 10
participantes, con edades comprendidas entre los
46 y 63 afios. En lo relativo al distrés emocional,
todas las pacientes refieren a los problemas fisicos
y emocionales como los mayores causantes de éste.
Respecto las estrategias de afrontamiento se
observa un mayor uso de aquellas mds adaptativas
(como la aceptacion o afrontamiento activo) en
contraste con el bajo empleo de las mas
desadaptativas (negacion o uso de sustancias).
Haciendo referencia al estado psicopatolégico se
observa que obsesiones, somatizaciones y rasgos
depresivos son las alteraciones mas prevalentes en

esta muestra. Finalmente, se concluye una baja
calidad de vida para la mayoria de pacientes.
Conclusiones: ante un diagnéstico de cancer de
mama es muy frecuente la aparicion de
sintomatologia referente a ansiedad y estrés, lo que
en Ultimo término acaba conduciendo a emociones
como el miedo. Miedo no solamente a la
enfermedad o sus consecuencias, sino también a las
consecuencias del tratamiento, que en estos casos
puede acabar siendo agotador (Renzi, Whitaker y
Wardle, 2015). Tomando como referencia lo
observado cualitativamente en los cuestionarios de
las participantes de nuestro estudio y los datos
cuantitativos extraidos de la revisién sistematica
anteriormente citada, creemos que es de vital
importancia optimizar la intervencién
psicooncoldgica para garantizar una buena calidad
de vida en pacientes que reciben un diagnédstico de
cancer de mama.

www.psicosomaticaypsiquiatria.com




