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RESUMEN

El objetivo general de la investigacion es determinar la relacion entre el
conocimiento y las practicas sobre la prevencion del cdncer de piel en pacientes
atendidos en el consultorio DERMA CLINIC. Investigacion basica, enfoque
cuantitativo, nivel correlacional, La poblacion fue de 92 pacientes que cumplieron
los criterios de inclusion y exclusion. Como resultados del objetivo general
planteado se encontré conocimiento medio con un 34.78% (32) en relacién a una
practica regular; el 26.09% (24) tiene conocimiento alto en relacion a la practica
eficiente, asimismo se observa que 13.04% (12) tiene conocimiento bajo, en
relacién a una practica deficiente. El primer objetivo especifico es identificar la
relacion entre la dimension del conocimiento de las generalidades y las practicas
sobre la prevencion del cancer de piel, se tiene un nivel medio 36.96% (34) en
relacién a una préctica regular, seguido de un conocimiento de generalidades con
un nivel alto 23.91% (22) en relacion a una practica eficiente, en el nivel bajo se
obtuvo un 10.87% (10) en relacion a una practicadeficiente. El segundo objetivo
especifico es identificar la relacion entre la dimension del conocimiento de los
factores de riesgo y las practicas sobre la prevencion del cancer de piel, un nivel
medio 30.43% (28) en relacibn a una practica regular, seguido de un
conocimiento de los factores de riesgo es un nivel alto 21.74% (20) en relacion a
una practica eficiente, asimismo en cuanto al nivel bajo se obtuvo un 10.87% (10)
en relaciébn a una practica regular. Se concluye mediante el coeficiente Rho
spearman que existe un nivel de correlacién moderada entre el conocimiento y
las practicas con un 0,613, significante al 0.000 menor del margen de 0.05 se
aprueba la hipotesis general y se rechaza la nula encontrando una relacion directa
entre el conocimiento y la practica sobre la prevencion del cancer de piel. En
cuanto a las hipétesis especificas existe relacion entre el conocimiento de las
generalidades y las practicas en un 0.678, asimismo existe relacion directa en un
0.611, en el conocimiento de los factores de riesgo y las practicas sobre la

prevencion del cancer de piel.

Palabras claves : Conocimiento, factores de riesgo, prevencion del cancer de

piel.
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ABSTRACT

The general objective of the research is to determine the relationship between
knowledge and practices on the prevention of skin cancer in patients treated at the
DERMA CLINIC office. Basic research, quantitative approach, correlational level.
The population was 92 patients who met the inclusion and exclusion criteria. As
results of the proposed general objective, average knowledge was found with
34.78% (32) in relation to a regular practice; 26.09% (24) have high knowledge in
relation to efficient practice, it is also observed that 13.04% (12) have low
knowledge, in relation to poor practice. The first specific objective is to identify the
relationship between the dimension of knowledge of generalities and practices on
the prevention of skin cancer, there is an average level of 36.96% (34) in relation
to a regular practice, followed by knowledge of generalities with a high level
23.91% (22) in relation to an efficient practice, in the low level 10.87% (10) was
obtained in relation to a poor practice. The second specific objective is to identify
the relationship between the dimension of knowledge of risk factors and practices
on the prevention of skin cancer, an average level of 30.43% (28) in relation to a
regular practice, followed by knowledge of the risk factors is a high level 21.74%
(20) in relation to an efficient practice, also in terms of the low level 10.87% (10)
was obtained in relation to a regular practice. It is concluded by means of the
Spearman Rho coefficient that there is a moderate level of correlation between
knowledge and practices with 0.613, significant at 0.000 less than the margin of
0.05, the general hypothesis is approved and the null one is rejected, finding a
direct relationship between knowledge and practice on skin cancer prevention.
Regarding the specific hypotheses, there is a relationship between knowledge of
generalities and practices in 0.678, there is also a direct relationship in 0.611, in

the knowledge of risk factors and practices on the prevention of skin cancer.

Keywords: Knowledge, risk factors, skin cancer prevention
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I. INTRODUCCION

De acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)1 la enfermedad del
cancer es una de las principales a nivel mundial, con un promedio de casi 10
millones de muertes. Entre los tipos de cancer mas comunes esté el cancer de
mama con una incidencia de 2.26 millones de personas, el cancer de pulmén con
una incidencia de 1.93 millones, el cancer de préstata con 1.41 millones de
afectados, el cancer de piel con 1.20 millones y el cancer de la zona gastrica con

una incidencia de 1.09 millones de casos.

Con respecto al cancer de piel, la OMS indica que el cancer de piel tiene una
incidencia frecuente en las personas de raza blanca, con un promedio de 2
millones de nuevos casos anualmente. Asimismo en Espafia, esta incidencia llega

a 6 mil nuevos casos cada afio, teniendo un incremento del 7% lo que representa

el doble de casos en comparacion con afios anteriores. 2

Se estima que de cada 10 esparfioles 3 presentan cancer de piel, por lo que es
considerada como una problematica que genera una importante carga asistencial
para el sistema de salud. De estos casos, un 90% es a causa de una patologia

gue se desarrolla con la exposicion continua al sol. Esto se podria prevenir

evitando la exposicion agresiva al sol, en especial en los nifios y adolescentes. 2

Asimismo, en el afio 2021 de acuerdo a la Sociedad Americana Contra el Cancer,
en el norte de América se presentdé mas de 106 mil casos de melanoma, de los
cuales 62,260 se presentaron en hombres y 43.850 en mujeres. De estos casos,
se estima que falleceran a causa de este tipo de cancer cerca de 7 mil personas,
siendo mayor la mortandad en hombres que en mujeres. Esto refleja el aumento

de este cancer en los ultimos afios, incrementandose el rango de edad de los

casos reportados. 3

A nivel nacional nuestro pais tiene un clima que es propenso a generar las
condiciones para que se desarrolle el cancer de piel. El pais a nivel mundial
ocupa el primer lugar con altos indices de rayos Ultravioleta, segun la Liga contra

el cancer. En un informe de Globocan se indico que en el Peru se presenté 3.500



nuevos casos de cancer a la piel, y 700 personas que mueren a causa de este

cancer.4

Al respecto se encontré un estudio en una muestra realizada de casos de cancer
de piel, donde la mayor parte de la muestra que presento cancer a la piel fueron
mujeres con un 64.7%, con una edad promedio de 44.9 afios y con educacion
superior en el 51%, teniendo una exposicion al sol diaria de 4 horas, las cuales en

su mayoria eran del Cuzco en el 77.6%.2

En el ambito local, durante el cumplimiento de funciones laborales, se ha
evidenciado que los usuarios que acuden al consultorio DERMA CLINIC, entre las
10 de la mafana a 4 de la tarde se exponen a una mayor radiacion del sol,
asimismo se ha observado que estas personas no usan ninguna proteccion en
cuanto a vestimenta, lentes y bloqueadores solares, asi como una evidente falta
de autocuidado para prevenir el cancer que afecta la piel. Estas practicas de
medidas preventivas no son tomadas en cuenta por los pacientes, por lo que el
interés de investigacion surge teniendo como fin conocer el nivel de conocimiento
sobre céancer de piel y las practicas preventivas en pacientes atendidos en el
consultorio DERMA CLINIC, durante el periodo 2021.

Cdmo presentamos: ¢, Cual es la relacion entre el conocimiento y las practicas
sobre la prevencion del cancer de piel en pacientes atendidos en el consultorio
DERMA CLINIC -2021? Como problemas especificos tenemos: ¢Cual es la
relaciéon entre el conocimiento de las generalidades y la practica sobre la
prevencion del cancer de piel en pacientes atendidos en el consultorio DERMA
CLINIC -20217?; ¢cual es la relacion entre el conocimiento de los factores de
riesgo y la practica sobre la prevencion del cancer de piel en pacientes atendidos
en el consultorio DERMA CLINIC -2021~.

De igual manera el trabajo bajo el enfoque tedrico se justifica porque detallara
informacion relevante sobre las variables estudiadas, informacion proveniente de
autores e investigadores, asi como informes internacionales y nacionales, lo que
permitira detallar la naturaleza de los estudiado y poder comprender y

fundamentar los resultados que se obtengan de su estudio, por otro lado el trabajo



se justifica de manera practica porque la medicion obtenida de las variables
permitiran concientizar y sensibilizar de qué tan importante es la prevencion del
cancer de piel, y con ello aportar en la disminucion de este mal. Finalmente el
estudio se justifica metodolégicamente porque brinda una forma y estructura de
como medir las variables estudiadas tanto a nivel tedrico como estadistico, a
través de instrumentos validados y confiables, los cuales puede servir tanto de
modelo como ser aplicados en estudios que se desarrollen bajo el mismo

contexto.

Como objetivo general se plantea: Determinar la relaciébn entre el
conocimiento y las practicas sobre la prevencién del cancer de piel en pacientes
atendidos en el consultorio DERMA CLINIC -2021. Y como objetivos especificos:
Identificar la relacion entre el conocimiento de las generalidades y las practicas
sobre la prevencién del cancer de piel en pacientes atendidos en el consultorio
DERMA CLINIC -2021; Identificar la relacion entre el conocimiento de los
factores de riesgo y las practicas sobre la prevencion del cancer de piel en
pacientes atendidos en el consultorio DERMA CLINIC -2021.

Finalmente, la hipotesis general: Existe relacion directa entre el conocimiento
y las practicas sobre la prevencién del cancer de piel en pacientes atendidos en el
consultorio DERMA CLINIC -2021. Hipétesis especificas: Existe relacion directa
entre el conocimiento de las generalidades y las practicas sobre la prevencion del
cancer de piel en pacientes atendidos en el consultorio DERMA CLINIC -2021.
Existe relacién directa entre el conocimiento de los factores de riesgo y las
practicas sobre la prevencién del cancer de piel en pacientes atendidos en el
consultorio DERMA CLINIC -2021.



MARCO TEORICO

Para el trabajo de estudio se han elegido los siguientes antecedentes nacionales

e internacionales, los cuales son como siguen:

Marchena G. (2020) presentd su estudio con el intento de encontrar el nivel del
conocimiento sobre el cancer de piel y su asociacion con el nivel de practica en la
prevencion de dicho cancer, mediante un método cuantitativo de disefio no
experimental, con la participacion de 60 trabajadores y la aplicacion de
cuestionarios, de donde se obtuvo que el 70% presenta un conocimiento de nivel
medio, y de ellos el 66.7% tiene una practica favorable con una adecuada
proteccién, y el 33.3% una inadecuada. Por otro lado el 15% present6 un
conocimiento alto y también presentaron una préctica adecuada. Por lo que se

concluy6 que se presenta una asociacion significativa entre las variables con una

significancia de 0.001.6

Usuriaga J. (2020) realizé su trabajo con el fin de identificar el nivel de asociacion
entre los factores de riesgo y el nivel de practicas de prevencion, mediante una
metodologia cuantitativa descriptiva donde tomdé una poblacion de 60
conductores, en el cual se obtuvo una muestra de 40. El método de recoleccion
de datos fueron las preguntas y el instrumento el cuestionario, en donde se
encontré6 que los factores relacionados al cancer de piel, en el caso de los
endogenos e 60% presenta un nivel regular de riesgo, en el caso de los exdgenos
el 53% presenta un riesgo alto. Por otro lado en la practica preventiva fue regular
en su mayoria tanto en cuanto a la vestimenta, proteccion de la piel entre otros,

por lo que se evidencié que el factor de riesgo se da en un nivel regular en la

mayoria y lo que se relaciona con el nivel medio de las practicas preventivas. 7

Alcantara E, De La Cruz L. (2019) realizaron su trabajo con el propésito de
identificar el nivel de conocimiento de factores de riesgo y como ello se relaciona
con la prevencion de los trabajadores contra el cancer de piel, con la participacion
de 200 trabajadores, en donde se encontr0 un nivel de conocimiento en la
mayoria bueno en un 37%, regular en el 33% y deficiente en el 30%, por otro

lado, se encontré que el 39.5% presentd una practica buena, 31.5% deficiente y el



29% regular, concluyendo que las variables se relacionan de manera directa, por

lo que a mayor conocimiento mejor practica en las medidas para prevenir el

cancer de la piel.8

Boza C. (2018) presento su estudio con el fin de conocer el nivel de conocimiento
de la actitud y la practica en referencia a la foto proteccién en radiacion solar, a
través de un método descriptivo observacional con el aporte de informacion de
250 personas; en donde se observo de acuerdo a las encuestas que el 62.6%
fueron mujeres, en un aproximado de 33 afios de edad, el 37.4% era de raza
blanca, 32.7% refiri6 que minimo toma 30 minutos de sol al dia, 49.3% se quemo
por tal exposicion, 42.1% utiliza foto protector, 30.9% refiere que tomar el sol
adecuadamente aporta a la prevencién de problemas de salud, por lo que se hallé
gue la mayoria de la muestra tiene un conocimiento deficiente, por lo que

concluyé, que la mayoria presenta una actitud, practica y conocimiento

inadecuado sobre la proteccién contra la radiacion social.9

Yovera, M, Teran Y. (2018) realizaron su investigaciéon con el fin de conocer el
nivel de conocimiento sobre el cancer de piel, y su asociacion con las medidas de
prevencion, con una metodologia descriptiva y regular, la participacion de 115
estudiantes, se us6 un cuestionario y una ficha de cotejo; con lo que se evidencio
gue el conocimiento no presenta relacién con la otra variable, asimismo el 0.87%

tuvo un conocimiento alto el 6% bueno, el 33% regular y el 60% deficiente, en

razon de la practica el 42.61% tuvo un nivel regular y 48.70% deficiente.10

Curbelo M, Iglesias M. (2021) en Cuba realizaron su investigacion con el proposito
de conocer la manera en la que se desarrolla la prevencion de cancer de piel,
mediante un estudio descriptivo con la aplicacion de entrevistas y el andlisis de
documentos, en donde se encontré que la mayoria de estudiantes reciben
informacion sobre el tema, donde los docentes manifiestan que se dan en una
forma irregular donde se enfocan con pacientes enfermos y no en un aspecto
preventivo y si se trata desde ese punto de vista se realiza de una forma no tan
relevante, es por ello que en un 85.7% de estudiantes refiere que el conocimiento
gue se imparte es muy extenso pero no se trata la prevencion como se deberia.

Es por lo que se evidencié que el tema de cancer de piel es abordado en cuanto a



su prevencion de manera deficiente es por ello que el conocimiento de los

estudiantes de medicina es del mismo nivel. 11

Yera A, Cambil A, Curvelo M, Diaz J, Miranda Y, Sanchez Z. (2021) En Ecuador
presentaron su estudio con el fin de conocer como los habitos de la proteccion
solar, mediante un método descriptivo observacional con la participacion de una
muestra de 1066 pacientes y el uso de un cuestionario, hallandose que el 37.8%
tenian 59 afios, y el 53.4% eran mujeres, asi mismo gran parte presenté un
deficiente nivel en el cuidado de su piel ante exposicion a los rayos ultravioletas,

ademas la mayoria no sabe exactamente el color de su piel ni recibio informacion

sobre su cuidado y no utilizan foto proteccion. 12

Gray O, Abreu A, Gutiérrez C, Gutiérrez C, Hernandez P, Campos N, Morales E.
(2019) en Cuba presentd su estudio teniendo como propdsito conocer cOmo se
desarrolla el conocimiento de los factores de riesgo del cancer que afecta la “piel
y su asociaciéon con la prevencion del mismo, a través de una metodologia
descriptiva, con la participacion de 400 personas, en donde se observé que en
promedio la mayoria tenia 46.4 afios, siendo en un 60.7 mujeres, el 78.7% conoce
gue la sobreexposicion de la piel al sol con un elemento incidente en el cancer de
piel, asimismo en las acciones preventivas se utilizaba el elemento de foto
proteccion como la sombrilla, sobreros etc., siendo este en el 85.5% asimismo el
79% menciono que evita la exposicion del sol durante las 10 am y las 5pm, de
igual manera se logré evidenciar que la mayoria identifico que el sol es un factor
de riesgo es por ello que evitan el sol en horas puntas y utlizan gorros,
sombreros, lentes entre otros para protegerse contra el sol y prevenir el cancer de

piel. 13

Ledn L. (2019) en Ecuador present6 su trabajo con el fin de conocer la percepcién
del riesgo de cancer de piel, esto mediante un método descriptivo observacional
con el apoyo de una muestra de 230 estudiantes en donde se encontro que tiene
entre 18 a 27 afos, el 50.4% es de piel morena, el 40.9% de piel blanca; el 77%
refiri6 que la exposicion al sol pone enrojecida su piel, el 89% sufri6 de
guemaduras por el sol, el 80.4 acude a las playas en verano, el 48.7% percibe
gue su riesgo al cancer de piel es bajo, 13.9% cree que tiene u alto riesgo, el

36.1% sabe que exponerse demasiado al sol puede causar cancer a la piel.



Finalmente se evidencié que la percepcion de los estudiantes en referencia al

cancer de piel es mala en especial aquellos que ignoran los factores de riesgo. 14

Benlloch M, Castellano E, Sierra C, Fornes B, Palomar F, Bonias J. (2017) en
Espafia presentaron su estudio con el propésito de realizar un analisis sobre el
conocimiento que tiene la poblacion adulta mayor sobre el cuidado de la piel, a
través de un método descriptivo y el aporte de una muestra de 3684 individuos y
la aplicacion de cuestionaros, donde se encontré que el 60.6% eran mujeres de
edad aproximada de 75.8 afios, asimismo, el 64.1% no cuenta con la informacion
necesaria en el cuidado de la piel, se observé diferencias en los habitos de
protecciébn entre hombres y mujeres. Finalmente, se concluyé que los

conocimientos son regulares pero que se debe reforzar con una mejor informacién

para que su prevencion sea adecuada.1®

Dentro del marco tedrico tenemos la variable conocimiento, que son los saberes

previos que tiene la persona sobre el cancer de piel, lo que adquiere mediante la

informacion, la experiencia16. Asimismo, se menciona el conocimiento es un
proceso cognitivo que se produce en la persona que le permite estar consciente y
conocer su entorno, su realidad, de igual manera el conocimiento es una

contemplacion de lo que se ve, donde se asimila informacién sobre un fenbmeno

especific:o.17 También el conocimiento es considerado como un fendmeno de
diversos elementos psicolégicos, sociales, bioldgicos etc., como es el caso del
conocimiento del cancer de piel que se le considera como los saberes respecto a

la presencia, causas, consecuencias, tratamiento y prevencion del cancer de

piel.18

Como primera dimension se tiene a las Generalidades; donde se menciona que el
cancer gque se sitla en la piel se le considera como el mas comun, asimismo el

tratamiento de este cancer es efectivo mas aun si la deteccibn se da a

oportunamente en especial en su etapa inicial. 19 de igual manera el cancer de
piel se considera como el crecimiento de forma no normal de las células en la
zona dela piel, por lo que se desarrolla a la sobre exposicién de los rayos del sol,

pero también se da el caso de que se presente en zonas que no ha sido

expuestas al sol. 20 También se menciona que este tipo de cancer se

desarrolla cuando se



presentan mutaciones en el ADN de la piel, donde se produce un crecimiento

anormal formando una masa cancerosa. 20

El cancer de piel se produce en la parte superior de la estructura de la piel
conocida como epidermis que es la capa que protege la piel del cuerpo y se
cambia constantemente, dentro de las cuales se presenta tres tipos de células; las
escamosas que son el recubrimiento, las basales debajo de las ultimas y los
melanocitos los que producen melanina, conocido como el pigmento de la piel; lo
cual se genera a mayor exposicion del sol en la piel con el fin de proteger la piel,
es importante conocer estas partes porque dependiendo donde se presente el

cancer se decidira el tipo de tratamiento a ejecutar. 20

De igual manera se menciona que el cancer es una enfermedad que se produce
en una multiplicacion de las células cancerigenas de manera anormal y
dependiendo donde surja se le denomina, como es el caso del cancer de la piel,
asimismo el cancer de la piel es mas riesgoso en personas con la piel mas clara,
pero se da en cualquiera sin importar el color de su piel. Dentro de las causas ya

mencionadas es el exponerse a la radiacion de rayos UV del sol, o de fuentes

artificiales.21

Por otro lado, los 3 cancer de la piel son: Carcinoma basocelular: es el que mas
se presenta en los pacientes, generandose en las células de menor tamafio
redondas y basales ubicadas en la epidermis. Por lo general se presentan en el
rostro, en las orejas, y alrededor de la boca, pero en pocas ocasiones se propaga

por lo que curable cuando se aplica el tratamiento a tiempo, pero si no es

detectado de manera oportuna puede presentarse una desfiguracién. 22

Carcinoma de células escamosas (SCC): se caracteriza por presentar células con
escamas que en su mayoria se presenta por la zona del rostro, orejas o en el
contorno de la boca, o en las extremidades a diferencia de los otros esta se

diseminar por todo el cuerpo, tratandolo adecuadamente la curacion es del 95%

de probabilidad. 22



Melanoma maligno: es el que tiene un rapido crecimiento conocido como el
cancer de los melanocitos, aparece como si fuera un lunar, o como parte de una
gue ya esta presente, si se detecta a tiempo el cancer de piel se puede curar,
cuando no se detecta oportunamente se propaga conocido proceso como

metéstasis, donde es dificil su curacion es cuando llegan a los pulmones e

higado. 22

Como segunda dimension se tiene a los factores de riesgo; el cual son elementos
gue incrementan el riesgo de padecer una enfermedad como es el caso del
cancer de piel. Dentro de los cuales se encuentra el consumo de tabaco, alcohol,

exponerse excesivamente a los rayos del sol, la edad, antecedentes de cancer,

etc. 23

Dentro de los cuales se menciona a la Exposicion a la luz ultravioleta (UV): se
tiene conocimiento que la exposicion a los rayos UV es uno de los mas riesgosos
factores para el padecimiento del cancer de piel. Donde la luz del sol es la fuente
original de los rayos ultravioletas. Y aunque este representa solo una pequefia
parte de los rayos solares son los que mas dafian la piel a un nivel celular
llegando al ADN, lo que afecta el crecimiento celular produciendo el cancer de
piel. 23

Tener piel blanca. Cabe decir que el cancer de piel se puede presentar en
cualquier piel, pero en el caso de las personas de color claro se presenta un
mayor riego a comparacion de las personas de piel de color oscura, esto se debe
a la melanina que es lo que le da color a la piel, un caso extremo es el de las

personas albinas que no tienen pigmento que proteja su piel, es por ello que

deben protegerse la piel con gran cuidado. 23

Sistema inmunitario debilitado: Este sistema ayuda a combatir el cancer de piel,

pero cuando este estad debilitado por enfermedad o por ciertos tratamientos,

puede padecer de varios tipos de cancer con mayor probabilidad. 23



Otros factores la vejez, ser hombre, exposicién a sustancias quimicas, exposicion
a radiacion solar, antecedentes familiares, dafio o inflamacidén cutanea grave o

prolongada, infeccién por virus del papiloma humano (VPH), tabaquismo, entre

otros. 23

Como segunda variable se tiene a la Practica sobre la prevencion del cancer de
piel; son conductas y acciones que las personas presentan para poder prevenir

el cancer de piel con estilos de vida saludables y protegiendo la piel hasta reducir

la probabilidad de padecer cancer de piel. 24 Asimismo la prevencion son
medidas que se desarrollan para disminuir las posibilidades de que una

enfermedad afecte a la persona o se presente en ella como es el caso del cancer

de piel.25 Hay algunos factores que se pueden controlar como el exceso de la
exposicion solar,el fumar, pero otros no se pueden evitar como es el caso de los
antecedentes enla familia, existe acciones que favorecen a la prevencion o por lo
menos a disminuir la posibilidad de padecerlo, como es el hecho de hacer
ejercicio, consumir una dieta balanceada, utilizar bloqueadores solares para la
piel. 25

Como primer indicador segun factores de riesgo se tiene al eludir la exposicién
solar; en ciertos horarios como son de las 10:00 am a 4:00 pm, si el motivo de la
exposicion es el trabajo, se debe tomar medidas pertinentes como es el caso de
usar bloqueadores dermatolégicos y no cosméticos mas el uso de una ropa
adecuada. También es conocido que la radiacion solar es beneficiosa para la
absorcion de la vitamina D més aun en la época de primavera y verano pero con
una exposicion no mayor a 20 minutos, lo cual es una precaucion para evitar un

efecto negativo propenso al cancer de la piel.

Actualmente la capa de ozono se ha debilitado, la radiacion solar es mas
perjudicial para la piel, por ese motivo los dermatdlogos recomiendan el uso de
bloqueadores solares dermatolégicos los 365 dias del afio y aun si estan en un
lugar cerrado ya que la radiacion atraviesa las ventanas. Ademas hay otro
problema con los aparatos electronicos como son la computadora, celulares,

tabletas, etc., ellos también generan radiacién de luz azul que es perjudicial para

la salud de la piel. 25
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Igualmente se menciona que la exposicion de la luz solar es beneficiosa para la

salud, pero en un grado se vuelve nocivo, envejeciendo la piel, formacion de

arrugas y quemaduras de piel, cataratas y forma el cancer de pieI.26 Asimismo el
bronceado se da en una piel sana siendo una respuesta biologica ante la
radiacion social, es la manera en que la piel se protege de los rayos UV, pero el

deterioro de la capa de ozono ha incrementado la peligrosidad de estos rayos, por

lo que su exposicion incrementa la posibilidad de “padecer de cancer de piel. 26

El uso de ropa adecuada ayuda a evitar la radiacion solar, segun estudios y
recomendado por expertos la ropa de color oscuro bloquea mejor la radiacion,
también el uso de gorros o sombreros de naturaleza gruesa que cubra cara y
cuello. Usar lentes de sol también ayuda a proteger los ojos de los rayos
ultravioletas ya que pueden dafiar o generar enfermedades como cataratas,

melanomas, entre otros, pero la proteccion de los lentes debe cualificar con una

proteccion de 400 contra los rayos UV. 27

Algunas personas solo piensan usar protector solar cuando se exponen al sol en
un dia de playa o piscina, sin embargo, la exposicion al sol se acumula dia a dia.
A lo largo de los afios que se tomo sol sin tener la proteccién adecuada de ningun
tipo. Aun al quedarse en el interior de las casas los rayos UV lo atraviesan, es por
ello que los expertos recomiendan el uso de bloqueador solar los 365 dias del

afio. 28

Para prevenir el dafio de sol como es el caso de las arrugas, manchas, incluido el
cancer de piel, se debe tomar una precaucion dermatolégica mediante cremas
calificadas, la cual deben aplicarse en las zonas expuestas de la piel la que no
cubre la vestimenta, como el rostro brazos piernas cuellos, etc., lo cual ayudara a
combatir los rayos UV, asimismo estas cremas se deben aplicar media hora antes
de la exposicion al sol, y cada dos horas. Lo mas efectivo es utilizar un

bloqueador con el FPS 50 (factor de solar) de duracién de 5 horas y una

proteccion del 90%.29
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El mantenimiento de una forma de vida saludable que incluya el cuidado de la piel

de manera adecuada mejorara su estructura y propiedades como la barrera

natural que es. 30 Ppara el cuidado de la piel se recomienda el uso de productos
con dexapantenol, el cual ha sido probado para la regeneracion de la piel, en
especial a manos la cara, que son las mas expuesta a los rayos UV del sol,
asimismo se debe considerar las caracteristicas de la piel en el uso de estos

productos.?’O Cabe mencionar que la piel es el 6rgano que mas cambia en la vida
de a persona, debido a que cada etapa del ser humano tiene necesidades y
requerimientos diferentes, pero en todas es necesario protegerlo de los rayos UV

del sol, ya que estos rayos afectan a la piel lo que envejece a la piel

prematuramente, escenario ideal para el desarrollo del cancer de piel. 30

Para el presente trabajo se tomo la teoria de la promocién de la salud de NOLA
PENDER, que nos permite que las personas tengan un control de su salud
personal. Abarca muchas acciones sociales y ambientales empleadas a
favorecer y preservar la salud de las personas a través de la prevencion
controlando las causas de la enfermedad y no solo centrandose en el tratamiento

0 reposicion de la salud.

Este modelo propuesto por Nola Pender es muy utilizado en el ambito de la salud,
porque se enfoca en comprender las conductas de las personas y cémo se
comportan frente a situaciones de salud, con el fin de orientarlas a conductas méas
saludables, asimismo esta teoria reconoce que la persona presenta factores tanto
cognitivos como perceptuales, los cuales pueden ser modificados, por ciertas

situaciones tanto a nivel personal como interpersonal, en donde se pueden

enfocar a conductas que promociones la salud.34
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3.1.

3.2.

METODOLOGIA

Tipo y disefio de investigacion
El trabajo es de tipo basico, porque se enfoca en lograr un conocimiento a

partir de otro ya establecido para fundamentar el estudio de un fenémeno

en un contexto natural. 31
Por otro lado el trabajo se desarrolla con un enfoque cuantitativo el cual se
basa en la estadistica para medir las variables de estudio, y con ello poder

establecer patrones y proyecciones de como se desarrollardn los

fendmenos investigados.32

En el caso del nivel es el correlacional porque busca encontrar el grado de

relacién entre las variables de estudio.31

Disefio de investigacion: se procedio con el disefio no experimental de
corte transversal, el cual se caracteriza por la observacién y la no

manipulacion de las variables de estudio, ya que la observacion se produce

en un contexto natural en un determinado tiempo y Iugar.32

Variables y operacionalizacién (Ver anexo 1)

Conocimiento

Definicion conceptual

Conocimiento: son los saberes anteriores que una persona ha ido

obteniendo o adquiriendo durante un largo tiempo sobre la variacién de los

tejidos tegumentarios del cancer de piel. 16

Definicién operacional

Conocimiento: El conocimiento es el desarrollo de la informacion que la
persona tiene acerca del cancer de piel el cual fue medido por las
dimensiones; generalidades y factores de riesgo.

Indicadores

Definicion

Tipos de cancer de piel

Exposicion a luz ultravioleta

Actividades al aire libre
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Color de piel, cabello y ojos
Antecedentes familiares
Inmunidad reducida

La edad

Escala de medicién: Ordinal
Alto
Medio

Bajo

Practica

Definicion conceptual

Practica sobre la prevencion del cancer de piel: Son aquellas actividades
que logran que los individuos lleguen a tener un estilo de vida saludable,

haciendo cambios en su vida y tomando acciones para evitar el cancer de

piel. 24

Definicion operacional

Practica sobre la prevencion del cancer de piel: Es la ejecucién de los
conocimientos sobre la prevencién del cancer de piel que fue medido por
las siguientes dimensiones: Evitar la exposicién solar, Uso de indumentaria

y Proteccion de la piel.

Indicadores

Tiempo de exposicion al sol

Busca sombra para protegerse del sol
Horario de descanso

Uso de ropas para protegerse del sol
Uso de sombreros.

Uso de gafas con proteccion (UV).
Uso de bloqueadores

Hidratacion de la piel

Autoexamen de la piel
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3.3.

3.4.

Escala de mediciéon: Ordinal
Eficiente
Regular

Deficiente

Poblacién muestray muestreo

Poblacién: Es la asociacion de individuos que presentan caracteristicas

similares que experimentan un fendémeno de investigacion. 32
En el estudio la poblacion fue de 120 pacientes considerando criterios de
inclusion y exclusién, por lo tanto, se trabajé con 92 pacientes, siendo una

poblacion finita.

Criterios de inclusion

Pacientes atendidos en el consultorio DERMA CLINIC
Pacientes que desearon participar

Pacientes mayores de edad

Criterios de exclusion
Pacientes atendidos en otros consultorios
Pacientes que no desearon participar

Pacientes menores de edad

Unidades de analisis: Pacientes atendidos en el consultorio DERMA
CLINIC.

Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos
Para la recoleccién de datos se hizo uso de la técnica de la encuesta la
cual es una estructura ordenada y definida por las dimensiones de las

variables el cual sigue un contexto ordinal para obtener la informacion

deseada.31

Para el primer variable conocimiento sobre prevencion de cancer de piel se

utilizara un cuestionario que consta de 15 items considerando en dos

15



3.5.

dimensiones: Generalidades (6 items) y factores de riesgo (9 items), del

autor Marchena G. con una escala dicotdmica de correcto (1) e incorrecto

0).

En el caso de la practica de prevencion del cancer de piel se utilizara un
cuestionario del autor Usuriaga J. (2020) de 25 items considerando tres
dimensiones: Evitar la exposicion solar con 6 items, Uso de indumentaria

con 7 items y Proteccion de la piel con 12 items.

Validez

Para Hernandez, et al (2014), es el nivel en el cual el instrumento es capaz
de obtener una informacion determinada. (p.201). en la valoracion de los
instrumentos de aplico el juicio de expertos siendo 3 expertos que basaron
su decision en la pertenencia, relevancia y calidad de los instrumentos para

decir que son aplicables y suficientes.

Confiabilidad

Para ello se procedid con el apoyo de 20 participantes, siendo medido a
través mediante la aplicacion del coeficiente de K de Richardson para la
variable conocimiento con un resultado de 0.826 y a través del Alfa de
Cronbach se obtuvo un resultado del 0.843, asimismo Hernandez,
Fernandez y Baptista (2014) refirieron que la confiabilidad demuestra que
tan seguro es el instrumento para ser aplicados en otros estudios para

medir las variables en cuestion

Procedimientos

Inicialmente se realiz6 una solicitud a la directora del consultorio DERMA
CLINIC, con el proposito de poder aplicar los cuestionarios mediante una
coordinacién de los dias mas accesibles sin interrumpir las actividades de

la muestra con un promedio de aplicacién de 20 minutos.

Es por ello que se tenia que realizar solo en el momento que el paciente

esta esperando su turno a ser atendido, ya que en otro momento era
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3.6.

3.7.

imposible hacer la encuesta por la situacion de la pandemia que se vive en
el pais, al momento de aplicar la encuesta a cada paciente se le entrego
una carpeta sellada con lapicero incluido por cada paciente para evitar
cualquier tipo de contaminacion, ya que muchos pacientes fueron

aprensivos al momento de la encuesta.

Método de anélisis de datos

Luego de la recoleccion de datos se procedié con el analisis, como primer
paso fue la elaboracion de la base de datos con las respuestas obtenidas
de la muestra de estudio, luego de ello se procedié el analisis con el
programa estadistico Spps 25.0 con el cual se obtuvo los resultados en
dimensiones y variables expresados en tablas y graficas, representado los
resultados de una manera descriptiva con un mejor disefio en los

programas Excel y Word para su respectiva presentacion.

Para la comprobacion de las hipétesis se procedio con el uso de la Rho de
Spearman, porque de acuerdo al resultado de la prueba de normalidad los
datos son no paramétricos y al ser una investigacion correlacional la
prueba mas adecuada fue la Rho de Spearman, con lo que se comprob6
las hipotesis de estudio siendo los resultados inferenciales, con los cuales
se pudo desarrollar las conclusiones del estudio asi como sus respectivas

recomendaciones.

Aspectos éticos

Autonomia: La participacion de los pacientes en el estudio se realizado a
través del consentimiento informado, asegurando su anonimato de la

informacioén recibida.

Beneficencia: Lo que se pretende con la investigacién es favorecer a la
poblacion de estudio con el fin de mejorar su prevencion ante el cancer de

piel.
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No maleficencia: como el desarrollo de las investigaciones sociales, no se
tiene la intencion de perjudicar ni a lugar de estudio ni a la muestra
participante, por lo que se maneja una privacidad de los datos ademas de

gue son presentados de manera general.

Justicia: La justicia es la distribucion igualitaria en la comunidad a las
necesidades de cada individuo, ya que cada individuo es Unico con sus
propios problemas y necesidades y cambia segun el tipo de dolencia de
cada ser humano que es unico, el trato debe ser siempre justo para todos

sin distincioén.
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V.

RESULTADOS

Tabla 1
Relacién entre Conocimiento y las practicas sobre la prevencién del cancer de piel en
pacientes atendidos en el consultorio DERMA CLINIC -2021.

Conocimiento

Practicas sobre la Prevencion del cancer de piel

Deficient % Regula % Eficient % Total %
e r e
Bajo 12 13.04 6 6.52% 0 0.00% 18 19.57%
%
Medio 4 4.35% 32 34.78% 6 6.52% 42 45.65%
Alto 0 0.00% 8 8.70% 24 26.09% 32 34.78%
Total 16 17.39 46 50.00% 30 32.61% 92 100.%
%

Fuente: Encuesta de elaboracién propia.

En la tabla 1. Se puede observar que al correlacionar la dimensién conocimiento con

las préacticas sobre prevencion del cancer de piel, se encontré que presenta un nivel

medio con un 34.78% (32) en relacion a la practica regular, el 26.09% (24) tiene un

conocimiento alto en relacion a una practica eficiente, asimismo se observa que el

13.04% (12) tiene un conocimiento bajo en relacién a una practica deficiente. Del

mismo modo se puede sefialar que un 8.70%(8) tiene u nivel alto en relacion a la

practica regular; Mientras que el nivel de conocimiento bajo tiene un 6.52% 86) en

relacion a la practica regular.
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Relacion entre Conocimiento de las generalidades y las practicas sobre la

Tabla 2

prevencion del cancer de piel en pacientes atendidos en el consultorio DERMA

CLINIC -2021.
Conocimiento Practicas sobre la Prevencion del cancer de piel
de las
. Deficient % Regular % Eficient % Tota %
Generalidad e e |
es
Bajo 10 10.87 8 8.70% 0 0.00 % 18 19.57%
%
Medio 5 5.43% | 34 36.96% 7 7.61% 46 50.00%
Alto 0 000% | 6 6.52% 22 | 2391% | 28 | 30.43%
Tota 15 16.30 48 52.17% 29 31.52% 92 |100.00%

%

Fuente: Encuesta de elaboracion propia.

En la tabla n? 2 se obtuvo en la dimensién conocimiento de las generalidades, un nivel

medio 36.96% (34) en relacion a una practica regular, seguido de un conocimiento de

generalidades es un nivel alto 23.91% (22) en relacion a una practica eficiente,

asimismo en cuanto al nivel bajo se obtuvo un 10.87% (10) en relacion a una practica

deficiente. Asimismo en cuanto al nivel bajo un 8.70% (8) en relacién a la practica

regular, del mismo modo en cuanto al nivel medio se tienen un 7.61% (7).
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Tabla 3

Relacion entre Conocimiento de los factores de riesgo y las préacticas sobre

la prevencion del cancer de piel en pacientes atendidos en el consultorio
DERMA CLINIC -2021.

Conocimiento Practicas sobre la Prevencion del cancer de piel
de los
Deficient % Regular % Eficient % Total %

factoresde e e

riesgo

Bajo 8 8.70% 10 10.87% 0 0.00% 18 19.57%

Medio 7 761% | 28 | 3043% | 14 15.22 49 | 53.26%
%

Alto 0 0.00% 5 5.43% 20 21.74 25 | 27.17%
%

Tﬁta 15 16.30 43 | 46.74% | 34 36.96 92 100%
% %

Fuente: Encuesta de elaboracién propia.

En la tabla n? 3 se obtuvo en la dimensién conocimiento de los factores de riesgo, un

nivel medio 30.43% (28) en relacibn a una practica regular, seguido de un

conocimiento de los factores de riesgo es un nivel alto 21.74% (20) en relacién a una

practica eficiente, asimismo en cuanto al nivel bajo se obtuvo un 10.87% (10) en

relacion a una practica regular. Del mismo modo se tiene un nivel medio en 15.22%

(14) en relacion a una practica eficiente y en cuanto al nivel bajo un 8.70% (8) en

relacion a una practica deficiente.
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Prueba de hipodtesis 1

HO No existe relacion directa entre el conocimiento y las practicas sobre la
prevencion del cancer de piel en pacientes atendidos en el consultorio DERMA
CLINIC -2021.

Hi Existe relacion directa entre el conocimiento y las practicas sobre la prevencion

del cancer de piel en pacientes atendidos en el consultorio DERMA CLINIC -2021.

Tabla 4

Analisis de correlacion entre el conocimiento y las practicas sobre la prevencion

del cancer de piel

Conocimiento Practica
Rho de Conocimiento Coeficiente de 1,000 613"
Spearman correlacion
Sig. (bilateral) . ,000
N 92 92
Préacticas Coeficiente de 613" 1,000
correlacién
Sig. (bilateral) ,000
N 92 92

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

De acuerdo a la prueba de Rho de Spearman, con un nivel de correlaciéon
moderado de 0.613 significante al 0.000 menor del margen de 0.05 se aprueba la
hipétesis general y se rechaza su nula encontrando una relacion directa entre el
conocimiento y la préactica sobre la prevencion del cancer de piel en pacientes
atendidos en el consultorio DERMA CLINIC -2021.
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Prueba de hipoétesis 2

HO No existe relacién directa entre el conocimiento de las generalidades y las
practicas sobre la prevencion del cancer de piel en pacientes atendidos en el
consultorio DERMA CLINIC -2021.

Hi Existe relacion directa entre el conocimiento de las generalidades y las
practicas sobre la prevenciéon del cancer de piel en pacientes atendidos en el
consultorio DERMA CLINIC -2021.

Tabla 5

Correlacion entre el conocimiento de las generalidades y las practicas sobre la

prevencion del cancer de piel

Practica sobre
Conocimiento  la prevencion

de las del cancer de
generalidades piel
Rho de Conocimiento Coeficiente de 1,000 678"
Spearman de las correlacion
generalidades Sig. (bilateral) : ,000
N 92 92
Practicas Coeficiente de 678" 1,000
sobrela correlacién
prevencion ) _
del cancer de Sig- (bilateral) ,000
piel N 92 92

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

De acuerdo a la prueba de Rho de Spearman, con un nivel de correlacion
moderado de 0.678 significante al 0.000 menor del margen de 0.05 se aprueba la
hipotesis especifica 1 y se rechaza su nula encontrando una relacion directa entre
el conocimiento de las generalidades y la practica sobre la prevencion del cancer

de piel en pacientes atendidos en el consultorio DERMA CLINIC -2021.
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Prueba de hipodtesis 3

HO No existe relacion directa entre el conocimiento de los factores de riesgo y las
practicas sobre la prevencion del cancer de piel en pacientes atendidos en el
consultorio DERMA CLINIC -2021.

Hi Existe relacion directa entre el conocimiento de los factores de riesgo y las
practicas sobre la prevencion del cancer de piel en pacientes atendidos en el
consultorio DERMA CLINIC -2021.

Tabla 6

Correlacion entre el conocimiento de los factores de riesgo y las préacticas sobre la

prevencion del cancer de piel

Conocimiento  Practica sobre la
de los factores  prevencion del

de riesgo cancer de piel
Rho de Conocimiento de  Coeficiente de 1,000 611"
Spearman los factores de correlacién
riesgo Sig. (bilateral) . ,000
N 92 92
Coeficiente de 6117 1,000
Practicas sobre la cqrrelaqc’m
o Sig. (bilateral) ,000
prevencion del
cancer de piel N 92 92

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

De acuerdo a la prueba de Rho de Spearman, con un nivel de correlacion
moderado de 0.611 significante al 0.000 menor del margen de 0.05 se aprueba la
hipotesis especifica 2 y se rechaza la nula encontrando una relacion directa entre
el conocimiento de los factores de riesgo y la practica sobre la prevencion del
cancer de piel en pacientes atendidos en el consultorio DERMA CLINIC -2021.
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V. DISCUSION

En el estudio de esta investigacion se encontré que un 45.65 % de encuestados
tenian un conocimiento medio, 34.78% un conocimiento alto y el 19.57%
conocimiento bajo. Evidenciando una mayor proporcion de conocimiento nivel
medio, esto fue basado en los conocimientos del desarrollo de las dimensiones,
generalidades y factores de riesgo. Asimismo, se puede observar que al
correlacionar el conocimiento con la practica sobre prevencion del cancer de la
piel se encontré con la practica media con un 34.78% (32) en relacién a una
practica regular, el 26.09% (24) tiene un conocimiento alto en relacion a una
practica eficiente, asimismo se observa que el 13.04% (12) tiene un conocimiento
bajo en relacion a una practica deficiente. Finalmente se pudo evidenciar que el
conocimiento de los participantes sobre el cancer de piel se ve asociado
directamente con el nivel de practica preventiva esto fundamentado por el nivel de
correlacion moderada obtenida en la prueba de Rho de Spearman de 0.613
significante al 0.000

Lo que se compara con el estudio de Marchena G. (2020) donde se obtuvo que el
70% presenta un conocimiento de nivel medio, y de ellos el 66.7% tiene una
practica favorable con una adecuada proteccion, y el 33.3% una inadecuada. Por
otro lado el 15% presento un conocimiento alto y también presentaron una
practica adecuada. Por lo que se concluyd que se presenta una asociacion
significativa entre las variables con una significancia de 0.001, lo que presenta
una concordancia con el presente estudio donde se ha demostrado que el
conocimiento se relaciona de manera directa con la practica sobre la prevencion
del cancer de piel, el cual se produce en la parte superior de la estructura de la

piel conocida como epidermis que es la capa que protege la piel del cuerpo y se

cambia constantemente. 20

Otro de los estudios encontrados es el de Usuriaga J. (2020) quien encontré en su
estudio que los factores relacionados al cancer de piel, en el caso de los
endoégenos el 60% presenta un nivel regular de riesgo, en el caso de los
exdgenos el 53% presenta un riesgo alto. Por otro lado en la practica preventiva

fue regular en su mayoria tanto en cuanto a la vestimenta, proteccion de la piel
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entre otros, por lo que se evidencié que el factor de riesgo se da en un nivel

regular en la mayoria y lo que se relaciona con el nivel medio de las practicas

preventivas. 7 Lo que concuerda con lo observado en la investigacion donde la
practica en todas sus dimensiones se presentaron en la muestra en un nivel
regular, es por ello que es necesario mejorar el conocimiento de los pacientes con
la informacion necesaria y concientizandolos de la importancia de proteger su piel

para evitar el cancer de la piel.

Otro de los estudios encontrados fue el de Boza C. (2018) 9 quien hallo que el
30.9% refiere que tomar el sol adecuadamente aporta a la prevencion de
problemas de salud, por lo que se hallé que la mayoria de la muestra tiene un
conocimiento deficiente, por lo que concluyd, que la mayoria presenta una actitud,
practica y conocimiento inadecuado sobre la proteccion contra la radiacion social,
lo que presenta una discordancia con los obtenido en el presente estudio donde la
practica se desarroll6 de una manera regular, al respecto en la teoria se menciona
gue actualmente la capa de ozono se ha debilitado, la radiacién solar es mas
perjudicial para la piel, por ese motivo los dermatdlogos recomiendan el uso de
blogueadores solares dermatolégicos los 365 dias del afio y aun si estan en un
lugar cerrado ya que la radiacion atraviesa las ventanas. Ademas hay otro
problema con los aparatos electronicos como son la computadora, celulares,

tabletas, etc., ellos también generan radiacién de luz azul que es perjudicial para

la salud de la piel. 25

Como se observa el conocimiento estd muy ligado a la practica preventiva contra
el cancer de piel, es por ello importante que los pacientes reciban toda la
informacion relevante acerca de dicha enfermedad para que se concienticen de
su peligrosidad, y que se puede prevenir con acciones simples como el proteger
su piel con un buen protector solar dermatolégico, evitar una sobre exposicion de
los rayos ultravioleta del sol y llevar un buen estilo de vida saludable y no dejar
pasar signos de alarma de la piel., etc.
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VI.

CONCLUSIONES

1. Existe una relacion directa entre el conocimiento y las practicas sobre

la prevencion del céncer de piel en pacientes atendidos en el
consultorio DERMA CLINIC -2021, obteniendo un nivel de significancia
0,613. Asimismo se encontr0 que un poco mas de la mitad de la
poblacion tiene un conocimiento regular y a la vez practicas regulares

en la prevencién del cancer.

En cuanto a la relacién entre conocimiento de las generalidades con las
practicas, se realiz6 la contratacion de la hipotesis en donde se
concluye que existe una relacion directa entre el conocimiento y las
practicas obteniendo un nivel de significancia 0,678 , acepta la
hipétesis alterna y se rechaza la hipotesis nula, obteniendo un nivel de
significancia 0,678. Asimismo se encontré que un poco mas de la mitad
de la poblacién tiene un conocimiento regular en las generalidades y a

la vez practicas regulares enla prevencién del cancer.

En cuanto a la relacién entre conocimiento de las generalidades con las
practicas, se obtuvo un nivel de significancia 0,611 por lo tanto se
concluye que existe una relacion directa entre el conocimiento y las
practicas sobre la prevencion del cancer de piel en pacientes
atendidos en el consultorio DERMA CLINIC. Asimismo se encontré que
un poco mas de la mitad de la poblacion tiene un conocimiento regular
en las generalidades y a la vez practicas regulares enla prevencion del

cancer.
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VII.

RECOMENDACIONES

1.

2.

3.

A la directora del consultorio DERMA CLINIC desarrollar talleres donde
asista los pacientes y se le informe todo lo referente del cancer de piel,
utilizando material interactivo ademas audiovisual con el fin de lograr
Su atencion y capten la importancia de prevenir el cancer de piel con
acciones como el cuidado de su piel a través de bloqueadores o la ropa
adecuada, entre otros.

A los profesionales de enfermeria del consultorio DERMA CLINIC
realizar visitas domiciliarias con el fin de impartir charlas que informe
sobre el cancer de piel, radiaciones UV y medidas preventivas, a toda
la familia para que estén conscientes que este problema y prevencion
debe empezar desde la nifiez ya que es una carga acumulativa que
resulta en una multiplicacibn de células cancerigenas que es

provocado por la sobreexposicion a los rayos del sol.

A los pacientes que asistan al consultorio DERMA CLINIC hacer
conocer la importancia de una deteccion precoz en el cancer de piel ya
que si se detecta oportunamente se puede aplicar tratamientos y
curarlo, luego seria fatal ocasionando la muerte del paciente, asimismo
promocionarlo no solo en consultas sino con el apoyo de las redes
haciendo publicaciones al respecto llamativas para que atraiga la
atencién de la mayoria de personas, aportando en la disminucion de la

incidencia del cancer de piel.
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Anexo 1: Matriz de Operacionalizaciéon de variables

Variable Definicion conceptual Def|n|9|on Dimensiones Indicadores Items Escglgge
operacional medicién
s 1
. Definicion
Generalidades
El conocimiento es i i ) 2-6
el desarrollo de la Tipos de cancer de piel
. informaciéon que la P ; 7-8 .
_Sccnin _cljos szberc_ads pre(;/log_qude un | persona tiene Exposicion a luz ultravioleta Ordinal
o individuo ha ido adquiriendo 0 | scerca del cancer - S 9
Conocimiento adquirido durante el tiempo sobre la | de piel el cual sera Actividades al aire libre Alto
Color de piel, cabello y ojos 10-11
alteracion del tejido tegumentario | medido por las . Medi
. . X : edio
en este caso cancer de piel. dimensiones; Factores de riesgo » 1213
Antecedentes familiares
generalidades y Bajo
factores de riesgo. 12
Inmunidad reducida
La edad 15
Es la ejecucion de _ . Tiempo de exposicién al sol 1-2
|05b clonocimien_tc')s Evitar Iz(i);F;OSICIOh Busca sombra para protegerse del sol 3-4
. r revencion :
_ Son _ aquellas actividades que ZZI iér?cgredz Cp(i)el Horario de descanso 5-6
PraCtlciaS per.mlten a las . personas tener que sera medido por Uso de ropas para protegerse del sol 7-9 quinal
sobrefa estilos de  vida Salwap!%’ las siguientes | Uso de indumentaria | Uso de sombreros. 10-11 Eficiente
prevencion realizando acciones de proteccion | dimensiones: Evitar - 12-13 Regular
del cancer de Uso de gafas con proteccién (UV). Deficiente
piel para evitar el cancer de piel y asi | la exposicion solar,
reducir esta enfermedad. Uso de indumentaria Uso de bloqueadores 14-18
Proteccion de la | Proteccion de la piel - — -
}p/)iel. P Hidratacion de la piel 19-20
Autoexamen de la piel 21-25




Anexo 02: Instrumentos de recoleccion de datos

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Conocimiento y las practicas sobre la prevencion del cancer de piel en pacientes atendidos en el
consultorio DERMA CLINIC-2021".

INSTRUCCIONES: Estimado paciente: La presente encuesta forma parte de un estudio orientado a obtener informacion sobre sus
conocimientos; por lo tanto, sirvase responder con la mayor sinceridad del caso. Para tal efecto sirvase marcar con un aspa (x), las

repuestas que usted considere pertinente; las cuales seran manejadas con caracter confidencial. Gracias por su colaboracién.

Conocimiento sobre la prevencion del cancer de piel

DIMENSION GENERALIDADES

1. ¢Qué es cancer de piel?
a) Es una enfermedad que afecta la piel, se multiplica rapidamente y puede afectar otros 6rganos.
b) Es una enfermedad contagiosa y que afecta todos los 6rganos del cuerpo.

c) Es una enfermedad que afecta a los pulmones.

2. ¢Cuantos tipos de cancer de piel existen?
a) Existen 4 tipos de cancer de piel
b) Existen 3 tipos de cancer de piel

c) Solo existe un tipo de cancer de piel



3. El carcinoma basocelular se caracteriza ¢porque?:
a) Es el mas frecuente y se caracteriza porque se desarrolla en zonas de mayor exposicion solar
b) Rara vez aparece y se caracteriza por desarrollarse en los brazos.

c) Frecuentemente se caracteriza por aparecer en zonas de menor exposicion solar.

4. Una de las caracteristicas del carcinoma escamocelular es:

a) Tener la capacidad de invadir otros érganos o tejidos, es mas agresivo que el basocelular y puede comprometer la vida del
paciente
b) Tiene la capacidad de despigmentar la piel y se desarrolla haciendo Ulceras profundas.

c) Se caracteriza por ser un tipo de cancer gue no invade otros érganos

5. ¢Qué es la queratosis actinica?

a) Es premaligna y puede evolucionar a carcinoma escamocelular invasor, en el lapso de un afio
b) Es un cancer que se desarrolla en la piel clara y puede evolucionar en un cancer invasor y esto se puede dar en menos de

medio ano.

c) Es un tipo de cancer que invade a otros 6rganos y es el mas agresivo.

6. ¢ En qué células se desarrolla el melanoma?
a) Se desarrolla en el tejido graso y en las glandulas que producen el sudor.
b) Se desarrolla en las células que le dan el color a la piel

c) Se desarrolla en todas las células del cuerpo



DIMENSION FACTORES DE RIESGO
7. ¢DAnde encontramos otra gran fuente de luz ultra violeta?

a) En el televisor.
b) En los celulares.

¢) Maquina de fototerapia

8. El principal factor de riesgo para poder desarrollar los distintos tipos de canceres de piel es:

a) la radiacioén ultravioleta (producida por el sol)

b) La radiacion gamma (usada en la tomografia)

c) Tener familiares con cancer de piel

9. ¢Qué actividades conlleva a tener un alto grado de desarrollar cancer de piel?

a) El desarrollar actividades al aire libre ya sea de trabajo o recreacion por tiempos prolongados y sin medidas de proteccion
b) Trabajar bajo estrés por tiempos considerables

¢) Realizar actividad fisica que genere sudar mucho y por lo tanto rascarse la piel dafiandola.

10. ¢Cuéando se recibe mayor radiaciéon solar?
a) Cuando se usa ropa color claro.

b) Cuando se usa ropa de color oscuro.

¢) Cuando se usa ropa mojada de color claro

11. El pigmento que le da color a la piel lamado melanina esta mayor concentrado en:
a) Personas de raza negra
b) Personas de color blanco

c) Personas de cualquier color de piel



12. ¢Quiénes tienen diez veces mayor probabilidad de padecer cancer de piel?

a) La personas morenas
b) Las personas de piel clara

c) Tanto el color de piel morena y blanca tiene diez veces de probabilidad de padecer cancer de piel.

13. ¢(Cuando aumenta el riesgo de desarrollar melanoma?
a) Tener vida social con personas con melanoma
b) Se tiene uno o varios familiares de primer grado con melanoma.

c) tener contacto de piel a piel con personas con cancer de piel

14. Tienen mas probabilidades de padecer cancer de piel las personas de:

a) Piel muy delgada

b) Con verrugas cutaneas

c) Las personas con sus defensas muy bajas, como personas infectadas VIH — SIDA

15. ¢ Quiénes tienen mayor probabilidad de padecer cancer de piel?
a) Los jovenes
b) Los adultos mayores

c) Todas las personas



Practicas sobre la prevencidn del cancer de piel

N items
o | QD
© Q o
(&]
2 3] £
S > Q
p < | O
Evitar la exposicién solar
1 ¢, Con que frecuencia se expone al sol?
2 ¢ Se expone al sol entre las 10 am y las 4 pm?
3 ¢,Busca usted ubicarse bajo la sombra cuando realiza sus actividades laborales bajo el
sol?
4 ¢En su hora de descanso, busca ubicarse bajo la sombra?
5 ¢En el horario de descanso laboral, usted evita exponerse al sol?
6 ¢En el horario de descanso laboral, usted se aplica proteccion solar?

Uso de indumentaria

7

¢ Utiliza ropa manga larga, pantalon largo que cubra areas de su cuerpo expuestas al sol




mientras se encuentra trabajando?

8 ¢ Utiliza usted algun tipo de proteccion en los brazos como mangas nylon de proteccién
uv?

9 ¢ Utiliza prendas de color oscuro durante el dia?

10 ¢ Utiliza gorras mientras esta conduciendo?

11 ¢ Utiliza sombreros en su tiempo de recreacion?

12 ¢ Utiliza lentes con proteccion ultravioleta (UV), cuando se expone al sol?

13 ¢, Usted compra sus lentes con proteccion ultravioleta en las 6pticas?

Proteccion de la piel

14 ¢ Usted se aplica protector solar diariamente ?

15 ¢, Se aplica protector solar 30 min antes de exponerse al sol?

16 ¢ Usted aplica protector solar en su piel cada 2 horas durante su jornada laboral?

17 ¢Usted aplica protector solar en las zonas mas expuestas al sol como rostro, cuello y
brazos?

18 ¢,Durante los dias nublados usted usa protector solar?

19 ¢, Toma liquidos con frecuencia, para mantener hidratada su piel?




20 ¢ Utiliza cremas que ayuden a la humectacion de su piel?

21 ¢, Revisa usted con frecuencia la aparicion de lunares en su piel?

22 ¢ Usted revisa su piel en busca de bultos o protuberancia?

23 ¢ Presta atencion si en caso aparecieran manchas sospechosas en su piel?

24 ¢Acostumbra a revisar las zonas de su cuerpo mas expuesta a los rayos solares?
25 ¢Acude al dermatdlogo por lo menos una vez al afio?




Anexo 03: Base de datos

Conocimiento sobre la prevencion del cancer de piel

PREGUNTAS o
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Anexo 04: Confiabilidad de los instrumentos

Conocimiento sobre la prevencion del cancer de piel

K de Richardson

Practicas sobre la prevencién del cancer de piel

Estadisticas de

fiabilidad
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Estadisticas de total de

elemento
Media de Varianza de Alfa de
escala si el escala si Correlacion Cronbach si el
elemento se ha | el elemento se | total de elemento
suprimido hasuprimido | elementos se ha
corregida suprimido
ItemO1 35,58 76,357 ,485 ,832
Item02 35,22 76,831 ,466 ,833
Item03 35,29 74,517 ,539 ,829
Item04 35,43 73,831 ,582 ,826
Item05 35,67 77,343 ,458 ,834
Item06 35,63 78,016 ,407 ,837
ItemO7 35,57 76,644 A74 ,833
Item08 35,45 78,931 378 ,838
Item09 35,39 77,867 ,435 ,835
Item10 35,52 80,011 ,268 ,845
ltem11 35,36 77,617 ,435 ,835
ltem12 35,53 76,801 ,481 ,832
ltem13 35,25 73,662 578 ,826
ltem14 35,42 73,610 ,582 ,826
Item15 35,68 77,691 ,451 ,834




Anexo 05: Carta de Permiso

“ANO DEL BICENTENARIO DEL PERU”

San Juan de Lurigancho, 19 de mayo del 2021

CARTA N °000-2021-CP ENF/UCV-LIMA ESTE

Doctora:

JOANNA SANDRA ALVAREZ DIAZ
Jefa del Consultorio DERMA CLINIC
SAN ISIDRO-LIMA

De mi mayor consideracion:

La que suscribe, Mgtr. Luz Maria Cruz Pardo , Coordinadora de la Carrera
Profesional de Enfermeria, de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad
César Vallejo Lima Este, tiene el agrado de presentar a las investigadoras
CONDORI CONDORI LINA EULALIA, con DNI N° 41147897 y REVAZA SAMAME
ROSA MILAGROS, con DNI N° 44801111 estudiantes de nuestra institucion
educativa, que cursan actualmente el X ciclo, quienes optaran el Titulo
Profesional de Licenciada en Enfermeria por nuestra Universidad con el Trabajo de
Investigacion titulado “Conocimiento y las practicas sobre la prevencion del
cancer de piel en pacientes atendidos en el consultorio DERMA CLINIC-2021”
para lo cual, solicito a usted conceda la autorizacién del campo de investigacion
para poder ejecutar dicho proyecto, con el objetivo de contribuir con un aporte
cientifico, que repercutira positivamente en la salud de la poblacién y/o a la Carrera
Profesional de Enfermeria.

Adjunto: Proyecto de investigacion aprobado por la UCV Lima Este, incluye
instrumento de recojo de informacion.

Mgtr. Luz Maria Cruz Pardo
Coordinadora de la Carrera Profesional de Enfermeria
Universidad César Vallejo-Lima Este



Anexo 06: Carta de autorizacion

Centro Dermatolégico

MU/M DERMA CLINIC

“Afno del bicentenario del Peru”

San Isidro, 19 de mayo del 2021

Mgtr. Luz Maria Cruz Pardo
Coordinadora de la Carrera Profesional de Enfermeria
Universidad Cesar Vallejo-Lima Este

De mi mayor consideracion:

En respuesta a la carta N ° 000-2021-CP ENF/UCV-LIMA ESTE, la que suscribe
Dra Joanna Sandra Alvarez Diaz, jefa del consultorio DERMA CLINIC, el motivo de
esta carta es informarle de la aceptaciéon en nuestro consultorio dermatologico, a las
alumnas CONDORI CONDORI LINA EULALIA, con DNI N° 41147897 y REVAZA
SAMAME ROSA MILAGROS, con DNI N° 44801111 estudiantes de su
universidad, que cursan actualmente el X ciclo, quienes optaran el Titulo
Profesional de Licenciada en Enfermeria por su Universidad con el Trabajo de
Investigacion titulado “Conocimiento y las practicas sobre la prevencion del
cancer de piel en pacientes atendidos en el consultorio DERMA CLINIC-
2021” para lo cual, autorizo se realice la de investigaciéon para poder ejecutar
dicho proyecto, con el objetivo de contribuir con un aporte cientifico, que
repercutira positivamente en la salud de nuestros pacientes.

Atentamente,
DraJ Sandra Abvare: Diaz
Dermatologa
9)\4,) CMP: 36223 RNE. 2118

<=5
Dra Joanna Sandra Alvarez Diaz

CMP:36223 RNE:21181
Jefa de Consultorio DERMA CLINIC

Consultorio DERMA CLINIC- Calle los olivos 364-San Isidro
E-mail:jsandraad@yahoo.es



Anexo 07: Consentimiento Informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Reciba nuestro cordial saludos, somos alumnas de la Universidad César Vallejo de
la Escuela Profesional de Enfermeria; Condori Condori Lina Eulalia y Revaza
Samame Rosa Milagros; en esta oportunidad estamos realizando un estudio de
investigacion al que usted estd siendo invitada a participar; el cual tiene como
objetivo determinar la relacion entre el conocimiento y las practicas sobre la
prevencion del cancer de piel en pacientes atendidos en el consultorio DERMA
CLINIC -2021.

Por lo que, si acepta participar en el estudio se le pedira que firme una hoja dando
su consentimiento informado y conteste con la mayor sinceridad posible las
preguntas de la encuesta. Se le concedera un tiempo de 20 minutos para su
correcto llenado.

Después de haber sido informado acerca del propdsito del trabajo de investigacion
gue desarrollaran las Bachilleres de Enfermeria, autorizo a que ellas utilicen la
informacion que les voy a brindar para los fines académicos y de investigacion
mencionado. Asimismo, se me ha garantizado que la informacién sera tratada con
criterio de confidencialidad y anonimato. Después de todo lo explicado, acepto

participar voluntariamente en el presente trabajo de investigacion

Lima, de del 2021.

Firma del Paciente



