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Resumen

Introduccién: El cancer de mama es una patologia oncolégica que se origina en las células del tejido
mamario, es el cancer mas frecuentemente diagnosticado en mujeres a nivel mundial. El cancer suele
dificultar al paciente sobre su participacién en actividades sociales; significando una reduccion de
interactuar con otros, las propias mujeres suelen decidir retirarse de su red de apoyo. Las redes de
apoyo dan atencion y cuidado a las pacientes con cancer, les ayuda a superar el miedo y la ansiedad
que tienen por la enfermedad. Objetivo general: Analizar la evidencia existente sobre la importancia
de las redes sociales en la adaptacion de la mujer con Cancer de Mama. Metodologia: Se realizé
mediante método PRISMA, con el propdsito de agrupar de forma objetiva y sistematica los resultados
de los estudios presentes sobre la importancia de las redes de apoyo en la adaptacion a la
enfermedad por parte de las mujeres con cancer de mama. Para ello se empled un enfoque
metodolégico de 7 pasos. Resultados: Se analizaron 5 bases de datos, con una eleccion de 18
articulos, en donde se encuentran distintos puntos de vista sobre las redes de apoyo, la adaptacién a
la enfermedad y se enfoca en problemas consecuentes al cancer. Conclusiones: El estado de
adaptacion se ve influenciado directamente por la depresion, ansiedad, imagen corporal y el

desempefio de rol. Los aspectos psicolégicos en las pacientes podrian ser explicados en la relacion
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directa de “la presencia de una red de apoyo fuerte, mejora el afrontamiento, lo cual mejora la

adaptacion, esto influye directamente en la salud Psicosocial’

Palabras clave: Cancer de mama, Adaptacion a la enfermedad, Redes de apoyo, Familia,

Psicosocial

Abstract

Introduction: Breast cancer is an oncological disease that originates in the cells of the breast tissue
and is the most frequently diagnosed cancer in women worldwide. Cancer often makes it difficult for
patients to participate in social activities, resulting in reduced interaction with others. Women with
breast cancer often choose to withdraw from their support networks. Support networks provide care
and attention to cancer patients, helping them overcome the fear and anxiety associated with the
disease. General Objective: To analyze the existing evidence on the importance of social networks in
the adaptation of women with breast cancer. Methodology: The PRISMA method was used to
objectively and systematically group the results of existing studies on the importance of support
networks in the adaptation of women with breast cancer to the disease. A seven-step methodological
approach was employed. Results: Five databases were analyzed, resulting in a selection of 18 articles
that presented diverse perspectives on support networks, adaptation to illness, and focused on
problems arising from cancer. Conclusions: The state of adaptation is directly influenced by
depression, anxiety, body image, and role performance. The psychological aspects in patients could
be explained by the direct relationship between "the presence of a strong support network and

improved coping, which in turn improves adaptation, directly influencing psychosocial health.”

Keywords: Breast cancer; Adaptation to illness; Support networks; Family, Psychosocial

Introduccion

El cancer de mama es una patologia oncolégica que se origina en las células del tejido
mamario, es el cancer mas frecuentemente diagnosticado en mujeres a nivel mundial (Lukasiewicz S.
2021). Al demostrar que detectar enfermedades en estadio temprano, mejora la tasa de supervivencia
de los pacientes con cancer. (Ren W, 2022)EIl cancer causa cambios significativos en los pacientes
aspectos de la vida personal y social; es conocido como un fendmeno social debido a su asociacion
con el aislamiento social y la muerte. (Jadidi A. 2022)

Islam N, et al. (2022) El apoyo social funge como herramienta para proporcionar buena
atencion a las mujeres con cancer de mama. Almuhtaseb A. et al (2021) El cancer suele dificultar al
paciente sobre su participacion en actividades sociales; significando una reduccion de interactuar con

otros, las propias mujeres suelen decidir retirarse de su red de apoyo. Las redes de apoyo dan
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atencion y cuidado a las pacientes con cancer, les ayuda a superar el miedo y la ansiedad que tienen
por la enfermedad.

Gbmez M. et al. (2023) Durante el periodo de la enfermedad es necesario que se ayude a la
familia, como principal red de apoyo, a explorar los sentimientos y miedos relacionados al cancer,
fomentar la comunicacion, evaluar el impacto de la enfermedad dentro de su nucleo, analizar los
nuevos cambios. El estado civil, nivel socioeconémico, estadio de cancer y las comorbilidades de la
paciente son variables que influyen directamente a la percepcién del apoyo recibido durante el
tratamiento al cancer de mama.lslam N. et al. (2022) El propio diagndstico conduce al divorcio, al
rechazo por parte de la comunidad, e incluso actua como motivacién para el suicidio.

La mayoria de las pacientes con cancer a lo largo de su tiempo de diagnéstico y tratamiento
experimenta diferentes sintomas psicolégicos, como angustia, ansiedad, depresion, deterioro
cognitivo y disfuncion de la imagen corporal/sexual. Dinapoli L, et al. (2021) Aceptar el diagnostico,
someterse a tratamientos, comprender el prondstico, manejar posibles efectos secundarios, gestionar
una posible recaida, enfrentarse a un futuro incierto, son todas etapas de un proceso estresante que
puede causar inestabilidad psicoldgica y conducir a depresion u otros trastornos del estado de animo.

Incluyendo las creencias sobre el tratamiento, estrategias de autogestion, apoyo social, apoyo

informativo, comunicacion eficaz, atencién de seguimiento, confianza en los profesionales sanitarios;
diversos factores sociodemograficos como la edad, el estado civil, las responsabilidades familiares,
las creencias y los rasgos de personalidad pueden influir en la adaptacion de la mujer con cancer
(YaoY, 2024).
Los pacientes con cancer no estan capacitados emocionalmente como parte de su afeccion, se crea
la importancia de reconocer la angustia y aquellos problemas psicolégicos de la paciente con cancer.
Son pocas las pacientes capaces de desarrollar estrategias de afrontamiento adecuadas que les
ayuden a manejar su adaptacion a la enfermedad y a sus problemas emocionales. (Elizalde B, 2025)

Del Pozo F, et al. (2023) La incertidumbre nace como el primer paso de la aceptacion o
negacion de la enfermedad, no solo por la mujer sino por su entorno, la familia, la sociedad, continua
con los tratamientos como la quimioterapia o radioterapia, la afectacion en la salud, el cambio fisico,
el apoyo familiar. Esto es el inicio de un proceso que requiere un afrontamiento y acompafiamiento
psicolégico fuerte.

Penberthy JK, et al. (2023) Los pacientes con cancer deben recibir estos apoyos psicosociales
a lo largo de su camino lo cual se facilita mediante sus redes de apoyo con las cuales cuentan
individualmente.

La correcta adaptacion a la enfermedad por parte de las mujeres con cancer de mama se
caracteriza por una fuerte influencia psicolégica, emocional y social, o cual se ve intimamente
relacionado con la presencia de redes de apoyo disponibles para el bienestar de la mujer. Con esto

dicho se presenta una revision sistematica de la bibliografia disponible sobre las “Redes de apoyo” y
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“‘La Adaptacion ante la enfermedad” de las mujeres con cancer de mama. Esta revision sistematica
tiene como objetivo: Analizar la evidencia existente sobre la importancia de las redes sociales en la

adaptacion de la mujer con Cancer de Mama.

Metodologia

Se realizé una revision sistematica, en el periodo de enero a abril de acuerdo con los principios
metodolégicos PRISMA, con el propdsito agrupar de forma objetiva y sistematica los resultados de los
estudios presentes sobre la importancia de las redes de apoyo en la adaptacion a la enfermedad por
parte de las mujeres con cancer de mama. Para ello se empled un enfoque metodoldgico de 7 pasos,
propuesta por Valencia-Contreras M (2024), en donde se describe por el siguiente proceso: 1. Idea o
problema de estudio; 2. Interrogante u objetivo; 3. Tactica de busqueda; 4. Ejecucion o empleo de la
busqueda; 5. Grado y control de calidad de los resultados; 6. Resultados filtrados; 7. Analisis y
discusion

Para obtener la revision se partié6 con la pregunta PICO estructurada: Dentro de la bibliografia
existente: 4 Cual es la importancia de las redes de apoyo en la adaptacién a la enfermedad de las
mujeres con cancer de mama?

La estrategia de busqueda consistio en el uso de los descriptores DeCS y MeSH, con los
cuales serian para todas las busquedas: “Cancer de mama”, “Redes de apoyo”, “Adaptacién”; con el
fin de mejorar la busqueda los términos de busqueda se cambiaron con sus pares MeSH y DeCS al
idioma inglés con lo cual los términos de busqueda se adaptaron a: “Breast Cancer”, “Social Support”,
“Adaptation”.

La busqueda de la informacion se realizé en las siguientes bases de datos: “PudMed, Science,
Biblioteca Cochrane, EbscoHost y SCorpus”. El uso de operadores boléanos en los cuales el uso de
paréntesis y “and” se hicieron presentes para la realizacion de la busqueda. Como resultado de la
combinacion de estos operadores boléanos el algoritmo final se compone de “Breast Cancer (AND)
Social support (AND) Adaptation”

Los criterios de inclusion son: articulos completos, originales, publicados en revistas
indexadas, menores a 5 afos desde su publicacion (2021).

Para los criterios de exclusion: informes de casos, documentos de trabajo, tesis de todos los
niveles, estudios duplicados, otras revisiones.

Para la seleccion de final de datos, se realizdé un diagrama de eliminacién con los criterios de
recomendaciéon de la metodologia PRISMA, en donde partimos de 1129 articulos visualizados a partir
de la aplicacion de las palabras clave “Breast Cancer”, “Social Support”, “Adaptation” y con el uso de
los filtros correspondientes, en las 5 bases de datos seleccionadas. En la etapa de identificacion se
realizdé la eliminacién de articulos no correspondientes al tema, carentes de titulo congruente,

articulos que a la vista estan duplicados dentro de la misma base de datos y la eliminacion por otras
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razones como otras revisiones (acorde a los criterios de exclusién); en dicha etapa se conservaron
152 articulos y se eliminaron 977.

Para comenzar la segunda etapa correspondiente al cribado, se comenzé con 152 articulos de
los cuales se excluyeron 100 por distintos puntos expuestos en la lectura de sus resumenes, en
donde, se identifica la falta de el emparejamiento del estudio a realizar, dejando Unicamente 52
archivos para la fase de recuperaciéon de informacion; con la lectura del extenso se recluyeron 26
articulos al no presentar informacién relevante para la revision. Para la fase de eleccion se contaban
con 26 articulos sin embargo se realizé el ultimo filtro de seleccion donde se eliminaron 8 articulos por
distintas razones. Resultando en: 18 articulos incluidos en la revision, siendo este el nimero con el
cual se trabaj6 esta revision.

Los articulos revisados en las distintas bases de datos corresponden a 18, de los cuales 10 se
encontraron PudMed, 2 en SCience Direct y 6 en SCorpus, Biblioteca Cochrane y EbscoHost su

contribucién final fue de 0, a pesar de aportar con articulos para la revision inicial.

Diagrama de identificaciéon y registro de articulos incluidos

Registros eliminados antes del cribado

Registros totales identificados n: 1129 n-950
. ) Estudios duplicados n:10
Bases de datos seleccionadas n:5 Otras revisiones n:17

Identificacién

Registros Cribados para revisar n:152 |— | Registros excluidos antes de revisién n:100

Informes recuperados para evaluacién n.52 Reportes no relevantes n:26
(-]
o
3
=
o . -

Informes evaluados para elegibilidad n:26 Reportes finales excluidos:

Otras revisiones n:3
No cuenta con resultados finales n:1
Reportes duplicados n:4

. . . .
.s Articulos seleccionados para la revisién n;18
E!
o
=

Nota: elaboracién propia
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Resultados

Los articulos revisados comprenden de 2021 a 2026, se observa un crecimiento entre 2025 y
2026 lo cual supone que el tema principal es de interés actual. PubMed fue la fuente mas utilizada
(n:10), seguida de Scorpus (n: 6) y ScienceDirect (n:2); cabe recalcar que se analizaron 5 bases de
datos cientificos de los cuales 2 no presentaron coincidencias con los objetivos de busqueda
planteados al inicio de esta revision.

El disefio metodolégico escogido para los distintos estudios revisados se ve representados por
11 estudios Cuantitativos, 5 Cualitativos y 2 mixtos, en cuanto a la muestra comprende de un rango
de 12 mujeres hasta la mas grande de 4841. Los estudios con mas predominio en igualdad se ven
influenciadas por estudios cuantitativos transversales con muestras de 200 a 800 pacientes, lo que
indica que su objetividad se representa con su metodologia en donde los cualitativos se inclinan por
experiencias y percepciones mientras que los cuantitativos exploran las relaciones entre variables
como apoyo social, afrontamiento y calidad de vida.

En cuanto a la objetividad de los estudios se encuentra que existe una gran diversidad de
objetivos en los cuales destaca el Apoyo percibido; varios estudios lo analizan como mediador o como
determinante para la calidad de vida, resiliencia, afrontamiento y en general la salud mental. (Zhou
2022, Guo 2025, Carreiro 2025, Panda 2024). Muestra como idea principal que el apoyo social influye
directamente a la adaptacion psicosocial y se muestra como alternativa para la reduccion de ansiedad
y la depresion, problemas latentes en esta poblacion. Dentro de las redes de apoyo mas exploradas
se encuentran las relaciones Diadicas, comunmente se centran en la dinamica de pareja y su impacto
en la adaptacion y el bienestar en general, en donde se busca que la pareja sea pilar en el apoyo

emocional. (Branchereau 2025, Song 2025, Yang 2026, Hyeng
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Cuadro 1. Metodologia y objetividad de los articulos revisados

Autores y aiio

Base de datos

Disefio metodolégico y muestra

Objetivo

1 Mokhtari L, Markani AK, PubMed Cualitativo, con enfoque Granehemim y Lundman Explicar las experiencias percibidas de las mujeres que sufren cancer de mama en busca de
Khalkhali HR, et al. 2025 22 mujeres bajo muestreo intencionado apoyo social.
2 Calderon C, Gomez D, PubMed Cuantitativo, prospectivo, transversal y multicéntrico. Analizar las asociaciones entre el apoyo social percibido y las variables sociodemograficas en
Carmona-Bayonas A, et al. 2021 404 mujeres con cancer de mama resecado y no las estrategias de afrontamiento.
metastasico
3 | Howard-Jones G, Vassilev |, PubMed Metodo mixto, disefio secuencial y exploratorio, 349 Explorar la estructura de las redes sociales de los supervivientes de cancer y su contribucion al
Fenlon D, et al. 2022 supervivientes de cancer, 189 Cancer de mama apoyo de autogestion y a la calidad de vida relacionada con la salud (HRQoL)
4 Lubasch JS, Lee S, Wirtz MA, et | PubMed Cuantitativo, analisis de datos secundario, 4841 validar la medida reportada por el paciente de SuPP-N para permitir la investigacion de los
al. 2022 pacientes con Cancer de mama. mecanismos y factores de influencia del apoyo social proporcionado por las enfermeras como
indicador de la interaccién paciente-enfermera.
5 | Zhou K, Ning F, Wang X, et al. PubMed Cuantitativo, estudio transversal, 431 mujeres con Examinamos los roles mediadores del apoyo social percibido (PSS) y el estilo de afrontamiento
2022 cancer muestreo de conveniencia (CS) en la relacion entre resiliencia y HRQoL en pacientes recién diagnosticadas con cancer de
mama.
6 | GuoS, CuiP, Wang P, etal. PubMed Cuantitativo, 239 pacientes con cancer de mama examinar el papel mediador en cadena del capital psicoldgico y la percepcién de la enfermedad
2025 en la relacion entre el apoyo social y la aceptacion de la enfermedad entre pacientes chinas con
cancer de mama.
7 | Krasne M, Ruddy KJ, Poorvu PubMed Cuantitativo, estudio de cohorte longitudinal, 833 describir las estrategias de afrontamiento reportadas por jovenes supervivientes de cancer de
PD, et al. 2022 mujeres con cancer de mama mama y evaluar la relacién entre la utilizacion de estrategias especificas y la ansiedad en la
supervivencia.
8 | Branchereau M, Dutheil S, PubMed Cuantitativo, Estudio comparativo transversal, 118 Evaluar el impacto del apoyo entre paciente y pareja en el malestar emocional, el apoyo social
Le-Borgne M, et al. 2025 supervivientes de cancer de mama en el estudio percibido, el control percibido y la capacidad de afrontamiento en supervivientes de cancer de
mama
9 Carreiro J, Cardoso S, Teques P, | PubMed Cuantitativo, estudio estructural transversal, 311 analizar los efectos mediadores de los estilos de afrontamiento en la relacion entre la
etal. 2025 mujeres con Cancer satisfaccion con el apoyo social (SSS) y la calidad de vida (QoL) en pacientes con cancer de
mama.
10 | Pang, Lim FS, Wong MAME, et | PubMed Cualitativo, 20 mujeres con cancer de mama Comprender sus experiencias y necesidades en evolucion a lo largo de la trayectoria del cancer
al. 2025 es fundamental para desarrollar intervenciones culturalmente sensibles y centradas en el
paciente que mejoren la calidad de vida.
11 | Hyeng SY y Eunjung R, 2025 Science Direct | Cuantitativo, transversal, 356 mujeres con cancer de Identifica los factores que influyen en la salud mental de las supervivientes de cancer de mama
mama utilizando el Modelo de Adaptacion (RAM) de Roy, que proporciona un marco para comprender
los procesos de adaptacion y su impacto en los resultados de salud.
12 | Song J, Tang X, Sulaiman Z, et Science Direct | Cuantitativo, multicéntrico, transversal, 252 mujeres con | Examinar las asociaciones diadicas entre la valoracion diadica y el afrontamiento diadico en

al. 2025

cancer y su pareja

diadas de parejas con cancer de mama y el papel mediador de la resiliencia y funcién familiar
en estas asociaciones.
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13 | Yang L, Zhang X, Yanhg M, etal. | Scorpus Cuantitativo, transversal, con 241 mujeres con cancery | Examinar la asociacion entre los problemas de comunicacion con enfermedades vy el
2026 su pareja afrontamiento diadico en pacientes con cancer de mama y sus conyuges.
14 | LiQ, Song J, Chen'Y, etal. 2026 | Scorpus Método mixto explicativo, secuencial, 165 pacientes, examinar los niveles de adaptacion psicosocial de las pacientes con cancer de mama y explorar
disefio de medidas repetidas de un solo grupo, las barreras y facilitadores que influyen en sus niveles de adaptacion psicosocial.
15 | Panda TK, Swami MK, Suthar N, | Scorpus Cuantitativo, 76 mujeres con cancer de mama Encontrar la relacion entre determinantes modificables, es decir, el apoyo social percibido (PSS)
et al. 2024 y el ajuste mental al cancer (reflejando el afrontamiento) con la depresion en pacientes con
cancer de mama.
16 | Azman N, Leong M, Musa K,et Scorpus Cuantitativo, longitudinal de cohorte, 240 pacientes con | Determinar la tendencia de necesidades de atencion de apoyo no cubiertas, crecimiento
al. 2024 cancer de mama postraumatico (P T G), estrategias de afrontamiento y apoyos sociales entre pacientes con
cancer de mama durante los tres periodos de tratamiento: T1 en el diagnostico temprano, T2
durante tres meses después del diagndstico y T3 durante seis meses después del diagndstico.
17 | KhaziF, Angolkar M, Bhise R, et | Scorpus Cualitativo, exploratorio, 12 participantes, muestreo comprender el impacto psicolégico y social del diagnostico, asi como las estrategias de
al. 2023 intencionado, afrontamiento adoptadas por estas mujeres.
18 | Okati-Aliabad H, Scorpus Cualitativo, transversal, 120 mujeres con cancer de Investigo la prevalencia de la depresion y la ansiedad y su factor relacionado en mujeres con
Ansari-Moghadam A, mama cancer de mama.
Mohammadi M, et al. 2022

Nota: elaboracién propia

Cuadro 2. Variables de estudio y conclusiones de los estudios incluidos en la investigacion

Autores y afio

Redes de apoyo

Adaptacion

Conclusiones

Mokhtari L, Markani AK,
Khalkhali HR, et al. 2025

Las mujeres con cancer expresaron que el apoyo de
sus familiares y allegados tras esta enfermedad les
dio un nuevo sentido a sus vidas y que pueden
recuperarse mas pronto si comprenden mejor sus
objetivos vitales y se esfuerzan por alcanzarlos.

Las pacientes con cancer de mama necesitaban ayuda
para afrontar su enfermedad cronica. Estas personas
necesitaban aprender nuevas habilidades de
afrontamiento.

El apoyo social puede mejorar la adaptacion y la
capacidad de una persona para afrontar
enfermedades cronicas como el cancer

2 | Calderon C, Gémez D, Factores sociodemograficos como la edad, la Busqueda de estrategias de afrontamiento en mujeres | Los pacientes con mayor percepcion de apoyo
Carmona-Bayonas A, et al. 2021 | educacion y la situacién de pareja se asociaron con jévenes como espiritu de lucha y pensamiento familiar, de amigos y de la comunidad presentan
las estrategias de afrontamiento. constructivo, en mujeres mayores buscaban mas el mayor bienestar y utilizan estrategias de
fatalismo. afrontamiento mas eficaces
3 | Howard-Jones G, Vassilev |, Las redes sociales personales de los supervivientes Las redes recreativas, laborales y de fe facilitaron la Las redes sociales facilitan el apoyo de autogestion de
Fenlon D, et al. 2022 de cancer influyeron en el apoyo de autogestion y su | adaptacion diaria en la recuperacion. los supervivientes de cancer. Las redes sociales son
relacion con la calidad de vida un recurso de autogestion sin explotar para los
supervivientes de cancer y tienen un potencial
significativo para mejorar la salud y el bienestar.
4 | Lubasch JS, Lee S, Wirtz MA, et | Las enfermeras me apoyaron de una manera que me | Adaptacion positiva con intervencién de las Las enfermeras me apoyaron de una manera que me
al. 2022 facilitd afrontar mi enfermedad. enfermeras facilitd afrontar mi enfermedad.
5 | Zhou K, Ning F, Wang X, et al. Las subescalas emocionales, social/familiar y de La condicion de que las mujeres recién diagnosticadas | Demuestra que un apoyo familiar sélido puede ser

2022

bienestar fisico también se vieron afectadas
negativamente durante el curso de la enfermedad,

con cancer de mama necesitan mas apoyo para

beneficioso para mejorar la resiliencia del paciente, y
que los pacientes recién diagnosticados pueden tener
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demostrando que los pacientes tenian dificultades en
el funcionamiento fisico, psicoldgico y social

mejorar la capacidad de adaptacion y un afrontamiento
positivo de la enfermedad.

un gran potencial y poder para mejorar su resiliencia,
su apoyo social percibido y su estilo positivo de
afrontamiento.

6 | GuoS, CuiP, Wang P, et al. El apoyo social impact6 indirectamente en la Mejorar el apoyo social, fortalecer el capital
2025 aceptacion de la enfermedad a través de tres vias - psicoldgico y abordar las percepciones negativas
distintas: sobre la enfermedad puede mejorar eficazmente la
aceptacién de la enfermedad.
7 | Krasne M, Ruddy KJ, Poorvu Los apoyos sociales, especialmente el apoyo familiar, | Como parte de la adaptacion, mas del 80% de las Las jovenes supervivientes de cancer de mama
PD, et al. 2022 de amigos y de pareja, fueron las estrategias de mujeres reportaron una dependencia al menos dependen en gran medida del apoyo de familiares y
afrontamiento mas habituales tanto a los 6 como a los | moderada de una pareja, padres, otros familiares, amigos.
18 meses. amigos y profesionales sanitarios a los 6 y/o 18
meses. Otras estrategias de afrontamiento mas
comUnmente reportadas (al menos el 65% report6 una
dependencia moderada o mayor) en uno 0 ambos
momentos incluyeron cuidar a otros, aficiones y hacer
ejercicio.
8 | Branchereau M, Dutheil S, El apoyo entre paciente y pareja tiene un efecto
Le-Borgne M, et al. 2025 - - relativamente beneficioso sobre las variables
transaccionales que facilitan la adaptacién al cancer
de mama.
9 | Carreiro J, Cardoso S, Teques El apoyo social percibido se asocia con la calidad de | Las estrategias presentaron diferentes relaciones enla | Las personas que perciben apoyo proveniente de sus
P, etal. 2025 vida, considerados consistentemente favorables para | medida en que los resultados muestran que los personas mas significativas (por ejemplo, familia,
el bienestar psicolégico pacientes, al aplicar estrategias de espiritu combativo, | amigos) probablemente se determinaran a afrontar el
presentan una mayor percepcion de la calidad de vida, | cancer mediante estrategias activas (por ejemplo,
y al usar estrategias de impotencia-desesperanza, busqueda de informacién, adherencia al tratamiento) y
perciben menos calidad de vida. menos predispuestas a la depresion o al aislamiento
10 | Pang Y, Lim FS, Wong MAME, La participacion de la familia en la toma de decisiones | Un afrontamiento centrado en la emocion y el Apoyar la autonomia del paciente e implicar
etal. 2025 fue notable significado. Las creencias culturales y religiosas adecuadamente a la familia puede mejorar una
influyeron en las decisiones y adaptaciones de atencién oncologica centrada en la persona y
tratamiento. culturalmente sensible.

11 | Hyeng SY'y Eunjung R, 2025 El apoyo fuerte de la familia y de los iguales mejora la | Adaptacion de las supervivientes de cancer de mama El afrontamiento afecto indirectamente a la salud
salud mental de las supervivientes de cancer de que se sometieron a mastectomias influyé mental a través de la imagen corporal, el desempefio
mama. indirectamente en la salud mental a través de la en el rol y el apoyo social, siendo la imagen corporal

experiencia de los sintomas, la imagen corporal, el el que mostro el efecto mas fuerte.
desempefio del rol
12 | Song J, Tang X, Sulaiman Z, et Los conyuges perciben la resiliencia familiar, La percepcion del estrés de las parejas de pechos Las intervenciones centradas en la resiliencia y

al. 2025

funcionando como amortiguador al impacto de su
estrés en los esfuerzos cooperativos del paciente.

compartidos (valoracion diadica) impactaba
principalmente en su propio afrontamiento y
adaptacion,

funcion familiar pueden mejorar los resultados
adaptativos de las parejas durante el tratamiento del
cancer de mama.
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13 | Yang L, Zhang X, Yanhg M, et Los pacientes pueden experimentar problemas como | Las parejas tienden a adoptar estrategias para la Las puntuaciones diadicas de afrontamiento de
al. 2026 un estrés psicoldgico excesivo, una capacidad adaptacion similares cuando se enfrentan a eventos pacientes y conyuges se relacionaron
insuficiente de regulacion emocional y un sistema de | estresantes. significativamente negativamente con las
apoyo social débil puntuaciones de problemas de comunicacion por
enfermedad de los conyuges, los conyuges obtuvieron
puntuaciones mas altas en proteccion amortiguadora.
14 | LiQ, Song J, Chen'Y, et al. 2026 | El apoyo de los familiares ayudé a los participantes Los participantes se clasificaron en el grupo de Desarrollar estrategias de apoyo e intervencion
en momentos importantes durante su enfermedad adaptacion de alta estabilidad estable, cuyos niveles personalizadas para abordar estas barreras es crucial
de adaptacion psicosocial se mantuvieron para mejorar la adaptacion psicosocial de las
relativamente altos durante todo el periodo de pacientes con cancer de mama.
seguimiento y fueron significativamente mas altos que
los del grupo de adaptacion con declive moderado y el
grupo de baja creciente adaptacion.
15 | Panda TK, Swami MK, Suthar El apoyo social percibido fue un predictor significativo | Encontramos que el estilo de afrontamiento tenia una El apoyo social percibido es un factor crucial que
N, et al. 2024 de la aparicion de depresion asociacion significativa con la depresion. Las contribuye a la morbilidad psicolégica en pacientes
respuestas adaptativas se utilizaron con mayor con cancer de mama. Dichas intervenciones pueden
frecuencia en el grupo no deprimido de la muestra del | involucrar a la familia, el entrenamiento en habilidades
estudio que en el grupo deprimido y viceversa. sociales, grupos de apoyo o abordar la percepcion de
apoyo social mediante terapia cognitiva.
16 | Azman N, Leong M, Musa K et La fuente mas comun de apoyo social que recibieron | Las puntuaciones medias para afrontamiento activo, El comportamiento de afrontamiento y el apoyo social
al. 2024 los pacientes fue el apoyo emocional. Como se planificacion, replanteamiento positivo, desahogo, tienen una influencia considerable en las necesidades
observa en los resultados, las puntuaciones medias aceptacion, autoculpa, distraccién, negacion, consumo | de atencion de apoyo no cubiertas de las pacientes
de las cuatro fuentes de apoyo social aumentaron de sustancias y desconexion conductual mostraron con cancer de mama durante el periodo de
significativamente en los tres puntos temporales una reduccion significativa en los tres momentos tratamiento. El apoyo percibido aumenta a lo largo de
su enfermedad, se cree que existe una relacion
positiva entre el afrontamiento, la adaptacion a la
enfermedad y el apoyo social se ven involucrados
17 | Khazi F, Angolkar M, Bhise R, et | El apoyo familiar fue fundamental para ayudar a los El diagndstico de cancer provoca que los pacientes El diagnéstico de cancer de mama afecta al bienestar
al. 2023 participantes a aceptar su situacién y mantener la experimenten desesperacion y trastornos mentales, lo | psicoldgico, social y financiero de la paciente. Esto, en
estabilidad emocional, tras el shock inicial del que les obliga a idear nuevos mecanismos de consecuencia, carga no solo al paciente, sino también
diagnostico afrontamiento. El apoyo familiar y las creencias a su familia inmediata. Esto obliga a las mujeres a
religiosas fueron los principales mecanismos de desarrollar diferentes estrategias para afrontar la
afrontamiento entre los participantes. situacion
18 | Okati-Aliabad H, El apoyo social es una necesidad no satisfecha en Las estrategias de afrontamiento de evitacion y la

Ansari-Moghadam A,
Mohammadi M, et al. 2022

mujeres con cancer de mama. Investigo la
prevalencia de la depresion y la ansiedad y su factor
relacionado en mujeres con cancer de mama.

adaptacion a la enfermedad se correlacionaron
negativamente con la depresion y la ansiedad,
mientras que la estrategia de afrontamiento de la
agitacion emocional se correlaciond positivamente.

Nota: elaboracion propia
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Un tema recurrente suele ser las estrategias de afrontamiento y su relacion con la
ansiedad, depresién o la calidad de vida (Calderon 2021, Krasne 2022, Song2025, Azma 2024).
Los estudios cualitativos comunmente se centran en las vivencias y necesidades de las mujeres,
relatan la importancia de las intervenciones enfocadas, sensibles y personalizadas para el
paciente. (Mokhtari 2025, Pang 2025, Khazi 2023).

Analizando las variables por separado encontramos diversos puntos de partida para
entender a las mujeres con cancer de mama, empezando con las redes de apoyo, se encuentra
que el apoyo mas frecuente e influyente proviene directamente del circulo social principal de la
mujer, se identifica una inclinacion sobre la pareja principalmente, las redes sociales forman parte
esencial de las estrategias de afrontamiento al cancer, el apoyo de los familiares ayuda a las
participantes en los momentos mas importantes (Mokhtari 2025, Krasne 2022, Li 2026). A pesar
de que los familiares son la principal red de apoyo, el personal de salud también funge como un
apoyo emocional, con menos frecuencia, pero con impacto directo a la adaptacion (Lubasch
2022).

Las redes de apoyo de personales se incluyen en forma de recreacion, laboral, religiosa y
social, al involucrarse personal e individualmente influyen en la autogestién, la toma de
decisiones, creencias culturales y religiosas (Howard-Jones 20022, Pang 2025, Azman 2024).

La adaptacion es descrita como un proceso dinamico que esta influido por diversos
factores uno de los puntos a recalcar son las estrategias de afrontamiento en donde los estudios
lo dividen en dos grupos activas (espiritu de lucha, planificacion, busqueda de informacion) y
pasivas (Fatalismo, evitacion, desesperanza); en mujeres jovenes el espiritu de lucha prevalece,
mientras que en mujeres con edades mas avanzadas prevalece mas el fatalismo. La adaptacion
también esta condicionada por el tiempo de diagnédstico de la enfermedad (Azman 2024, Calderon
2021).

Como hemos visto una de las estrategias para la adaptacién mas efectiva se encuentra la
presencia de la pareja como una firma de adaptacién continua durante las etapas del cancer
(Song 2025, Yang 2026).

En cuestién de la relacion entre las redes de apoyo y la adaptacion a la enfermedad nos
muestra que los estudios concuerdan que el apoyo social puede mejorar la adaptacién (Mokhtari
2025). La ausencia de apoyo social es un predictor significativo a la aparicién de depresién, al
igual que las estrategias de afrontamiento mal logradas se correlacionan negativamente con la
depresion y la ansiedad (Panda 2024, Otaki-Aliabad 2022). El uso de estrategias de afrontamiento
ayuda a la calidad de vida (Carreiro 2025)
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Discusion

Distintos autores muestran como determinante para la adaptacion 6ptima de la mujer al
cancer, factores propios de la enfermedad que alteran la calidad de vida, resiliencia, afrontamiento
y en general la salud mental (Zhou 2022, Guo 2025, Carreiro 2025, Panda 2024). Resultados que
concuerdan con los de Hernandez MA, et al. 2021, quien expresa que la resiliencia y la calidad de
vida son bases para la correcta adaptacion posterior a la enfermedad, las mujeres con un apoyo
social fuerte son mas propensas a buscar estrategias adaptativas positivas.

Las redes de apoyo mas predominantes en las mujeres con cancer de mama se centran
en la dinamica de pareja en donde se demuestra que existe un impacto en la adaptacion y el
bienestar en general, en donde la pareja es el pilar en el apoyo emocional (Branchereau 2025,
Song 2025, Yang 2026, Hyeng 2025). Esto en concordancia con lo descrito por otros autores
siendo la pareja de la mujer con cancer el principal apoyo emocional, con el que se puede contar,
tomando por ejemplo a Hernandez I, et al 2024, “La buena relacion familiar, conyugal y social le
permite a la mujer que padece cancer de mama un afrontamiento mas adaptativo, por lo que el
abordaje psicologico tanto personal, familiar y conyugal son imprescindibles” esto demostrando
que el circulo interior de la paciente es esencial como una forma de adaptarse a la nueva
enfermedad, sabemos que esta influencia mejora con el tiempo, asi que se considera que la
familia debe estar presente desde el diagndstico de cancer de mama.

Las redes de apoyo aportan ayuda laboral, religiosa y socialmente a la mujer con cancer
de mama, lo cual ayuda a la autogestion, la toma de decisiones (Howard-Jones 20022, Pang
2025, Azman 2024). Dado que es el tipo de cancer mas frecuente en mujeres y que alcanza su
mayor incidencia durante la mitad de su vida laboral, tiene un gran impacto socioeconémico para
la poblacion femenina, la mujer que percibe un apoyo psicolégico mayor por parte de la familia,
amigo y hasta jefes tiene una actitud mas optimista respecto al retorno laboral con mejores indices
de adaptacion (Fernandez J.A. 2024). De igual manera la autogestion y la toma de decisiones se
ve presente a lo largo de la adaptacion a la enfermedad crea una nueva fuente de problemas para
la mujer, ya que, con lo dicho por Migrini | (2025) “La toma de decisiones compartidas es un
proceso colaborativo que involucra a los profesionales de la salud y a las pacientes en el analisis
conjunto de las opciones de tratamiento disponibles”.

Para la adaptacion la principal herramienta para su abordaje es el uso de las estrategias
de afrontamiento en donde los estudios lo dividen en dos grupos activas y pasivas; Mohammed R,
2025, plantea con anterioridad la idea de que las estrategias de afrontamiento pasivas, como la
evitacion y la negacién, fueron mas prevalentes entre las mujeres que se sometieron a
mastectomias y aquellas con niveles mas altos de ansiedad, lo que condujo a un mayor malestar
psicologico, siendo esto un punto de partida para la intervencion oportuna para el no desarrollo de

este tipo de practicas de adaptacion. también concuerda su investigacion con los resultados
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obtenidos en mujeres jévenes, donde el espiritu de lucha prevalece, mientras que en mujeres

grandes el fatalismo es la principal forma de adaptarse. La adaptacion también esta condicionada

por el tiempo de diagndstico de la enfermedad.

Conclusiones

Al revisar los distintos archivos se han dado distintas terminaciones con las cuales se le
puede dar respuesta al objetivo de la investigacion, las redes de apoyo facilitan la adaptacion
mediante la reduccion del estrés, incremento de la resiliencia, mejorar el afrontamiento activo y el
acompanamiento emocional practico, lo cual indica que las pacientes necesitan mas apoyo para
mejorar la capacidad de adaptacién. El estado de adaptacion se ve influenciado directamente por
la depresion, ansiedad, imagen corporal y el desempeno de rol. Los aspectos psicolégicos en las
pacientes podrian ser explicados en la relacion directa de “la presencia de una red de apoyo
fuerte, mejora el afrontamiento, lo cual mejora la adaptacion, esto influye directamente en la salud

Psicosocial”.
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