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Resumen
Introduccion: El cancer de mama es una de las enfermedades mas devastadoras a nivel mundial, no

solo por su elevada mortalidad, sino también por el profundo impacto fisico, emocional y social que
genera en los pacientes y sus familias, especialmente en las etapas avanzadas de la enfermedad.
Comprender el proceso tanatoldgico, en el sentido de acompafamiento al proceso de la muerte, como
disciplina profesional, que integra a la persona como un ser bioldgico, psicolégico, social y espiritual
para vivir en plenitud y buscar su trascendencia. Objetivo: Describir las experiencias vividas durante
el proceso tanatologico en mujeres de 40 a 60 anos con cancer de mama en etapa IV y V. Material y
métodos: Enfoque cualitativo, disefio fenomenologico. Se entrevistaron a ocho pacientes con cancer
de mama con edad de 40 a 60 anos. La técnica de recoleccion de datos sera a partir de una entrevista
semiestructurada para llevar a cabo el procesamiento y analisis de la informacion mediante el método
Jefferson hasta llegar a la saturacion de los datos. Consideraciones éticas; esta investigacion acata los
principios éticos universales Resultados esperados: a partir del analisis de datos se espera describir,
comprender las experiencias vividas de las mujeres durante el proceso tanatolégico. Esta investigacion

mantiene normas establecidas por el reglamento de la Ley General de Salud en materia de
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investigacion. Los principios éticos basicos: justicia, respeto a las personas y no maleficencia, principio

de beneficencia que se refiere a por sobre todas las cosas, no dafar.

Palabras clave: Tanatologia, cualitativa, experiencia, enfermeria

Abstract

Introduction: Breast cancer is one of the most devastating diseases worldwide, not only due to its high
mortality rate, but also because of the profound physical, emotional, and social impact it has on patients
and their families, especially in the advanced stages of the disease. Understanding the thanatological
process, in the sense of accompanying the dying process, as a professional discipline, is crucial. This
approach integrates the person as a biological, psychological, social, and spiritual being to help them
live fully and seek transcendence. Objective: To describe the experiences of women aged 40 to 60 with
stage IV and V breast cancer during the thanatological process. Materials and methods: A qualitative
approach with a phenomenological design was used. Eight breast cancer patients aged 40 to 60 were
interviewed. Data collection was conducted through semi-structured interviews, and the Jefferson Scale
was used for data processing and analysis until data saturation was reached. Ethical considerations;
This research adheres to universal ethical principles. Expected results: Through data analysis, we
expect to describe and understand the lived experiences of women during the thanatological process.
This research maintains the standards established by the regulations of the General Health Law
regarding research. The basic ethical principles are: justice, respect for persons, and non-maleficence,

the principle of beneficence, which refers to above all else, not causing harm.

Keywords: Thanatology; qualitative; experience; nursing

Introduccion

El cancer es una enfermedad en la cual las células humanas se multiplican sin control y se
diseminan a otras partes del cuerpo, afectando gravemente la salud. Sin embargo, si se habla de fase
terminal, se le conoce como la suma de los acontecimientos previos a la muerte, que representan el
deterioro progresivo y generalizado del organismo y sus funciones, a consecuencia de una enfermedad
qgue no responde a los tratamientos especificos. Este fendmeno se comprende dentro de un periodo
aproximado y no mayor a 6 meses de vida Kubler-Ross, E. (2006).

A nivel mundial, el cancer de mama sigue siendo una de las principales causas de muerte. En
2022, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2024), reportd que se diagnosticaron 2,3 millones de
casos y se registraron 670,000 muertes por esta enfermedad en mujeres. Se proyecta que, para 2050,

los diagndsticos y las muertes aumentaran significativamente, con un incremento estimado del 38% en
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los casos y del 68% en las muertes International Agency for Research on Cnacer (2020). Por otro lado,
las Américas representaron casi una cuarta parte de los nuevos casos de cancer de mama en 2020.
En América Latina y el Caribe, la proporcion de mujeres afectadas por la enfermedad antes de los 50
anos (32 %) es mucho mayor que en América del Norte (19 %) Kuller (1995).

Las mujeres son significativamente mas propensas que los hombres a desarrollar cancer de
mama, y el riesgo aumenta con la edad, siendo mas comun en mujeres mayores de 50 afios. Segun el
Instituto Nacional del Cancer de los Estados Unidos (2024), aproximadamente 1 de cada 8 mujeres
desarrollara cancer de mama en algun momento de su vida. La exposicion prolongada a estrégenos y
progesterona también incrementa el riesgo de cancer de mama. Las mujeres que inician su
menstruacion a una edad temprana (antes de los 12 afios) o que tienen la menopausia a una edad
tardia (después de los 55 afios) tienen un riesgo mas elevado. Ademas, aquellas que no han tenido
hijos o que los tuvieron a una edad avanzada también presentan un mayor riesgo (Instituto Nacional de
Cancerologia, 2020).

En México se registré al cancer de mama como el segundo tipo de cancer mas comun en la
poblacién, después del cancer de préstata. Sin embargo, en la poblacion femenina es el cancer que
presenta mayor incidencia, representando el 25% de los casos. Durante el periodo de 2011 a 2016, se
observé una tendencia al alza en las defunciones por esta enfermedad, cerrando con una mortalidad
de 16 personas por cada 100,000 mujeres mayores de 20 afios Castrezana (2017).

El riesgo de padecer cancer de mama es mayor en personas con antecedentes familiares,
especialmente si los familiares cercanos (madre o hermana) han sido diagnosticados con la
enfermedad. Asimismo, factores como el consumo excesivo de alcohol, la obesidad, la falta de actividad
fisica y una dieta rica en grasas saturadas pueden aumentar significativamente este riesgo. Ademas,
el uso prolongado de terapias hormonales, como los anticonceptivos orales o las terapias de reemplazo
hormonal postmenopausicas, también ha sido asociado con un mayor riesgo (Obregén et al. 2024).

Por otra parte, Velasco, et al (2018), describen que la tanatologia es una disciplina que se
encarga de encontrar el sentido al proceso de la muerte, poniendo a la persona como un ser biolégico,
psicolégico, social y espiritual para vivir en plenitud y buscar su trascendencia, se encarga de los duelos
derivados de pérdidas significativas previas a la muerte, como puede ser el caso de un enfermo
terminal, de manera que la tanatologia busca proporcionar apoyo profesional al paciente, implica un
acompafamiento de escucha, sin juicios lo que permite la aceptacion y desarrollo en la expresion de

las emociones vividas.

Contextualizacion del fendbmeno
El cancer es uno de los mayores desafios mundiales en salud publica y se considera una barrera

para incrementar la expectativa de vida en la poblacién En México se estiman 190 000 nuevos casos y
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mas de 83 000 muertes por cancer al afio (Luna et al 2020). Asi mismo en las ultimas décadas, se ha
intensificado la lucha para aumentar la deteccion temprana y mejorar las tasas de supervivencia, pero
la enfermedad sigue siendo un desafio critico para el sistema de salud (Mufioz, 2020). El cancer, una
enfermedad caracterizada por la proliferacion descontrolada de células malignas, es una de las
principales causas de muerte en el mundo. En el estadio IV, el tratamiento ya no busca la curacion,
sino el alivio del sufrimiento. En esta etapa, los cuidados se centran en mejorar la calidad de vida,
debido a que los pacientes tienen un prondstico de vida limitado (Hason, 2024).

El cancer de mama considerado como problema de salud publica y no solo por su elevada
mortalidad, sino también por el profundo impacto fisico, emocional y social que genera en los pacientes
y sus familias, especialmente en las etapas avanzadas de la enfermedad. En el contexto de los
pacientes con cancer de mama en estadio IV y V, la prioridad de los tratamientos pasa de una busqueda
de curacioén a un enfoque centrado en el alivio del sufrimiento y la mejora de la calidad de vida. Es en
este escenario donde el proceso tanatoldgico adquiere una relevancia crucial (Palmero et al 2022).

El proceso tanatologico, entendido como el acompafiamiento integral del paciente en la etapa
avanzada del proceso de su vida, tiene como objetivo proporcionar un apoyo fisico, emocional,
psicologico y espiritual que permita al enfermo afrontar su situacion con dignidad, reduciendo el
sufrimiento y promoviendo una muerte en paz. Este enfoque, en combinacién con los cuidados
paliativos, busca no solo mitigar el dolor fisico, sino también atender las necesidades emocionales y
existenciales del paciente, ayudandole a encontrar serenidad y a mejorar su calidad de vida en sus
ultimos dias (Martinez, 2018).

Las fases del Acompafiamiento Tanatologico son las siguientes;

1. Fase de Evaluacién: En esta fase, el tanatdlogo evalua la situacion del paciente y su familia,
identificando sus necesidades emocionales, psicoldgicas y espirituales. Se busca establecer un
vinculo de confianza para facilitar el proceso de acompafamiento.

2. Fase de Escucha Activa: En esta etapa, se proporciona un espacio seguro para que el paciente
y sus familiares expresen sus miedos, preocupaciones y emociones. La escucha activa es
crucial para validar sus sentimientos y ayudarles a procesar su situacion.

3. Fase de Acompafiamiento Emocional: Durante esta fase, se ofrece apoyo emocional, ayudando
a los pacientes y familiares a afrontar la angustia, la tristeza y el miedo a la muerte. El tanatélogo
puede utilizar técnicas de manejo del duelo y herramientas terapéuticas para facilitar el proceso.

4. Fase de Reflexion y Significado: En esta etapa, se invita a los pacientes y sus familias a
reflexionar sobre sus vidas, relaciones y el sentido de su existencia. Esto puede ayudar a

encontrar significado en su experiencia, lo que puede ser transformador y reconfortante.
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5. Fase de Duelo y Despedida: Esta fase se centra en preparar a los pacientes y sus familias para
la despedida, asi como en ofrecer apoyo durante el proceso de duelo. Se abordan las
emociones relacionadas con la pérdida y se proporciona un espacio para el duelo anticipado.
La tanatologia, a través de intervenciones que abordan la muerte y el duelo, puede ayudar a
estos pacientes a vivir el presente de manera mas plena, reconociendo y aceptando su
situacion. Esta aceptacion puede mejorar su calidad de vida al permitirles centrarse en los
aspectos que aun pueden disfrutar, como el tiempo con la familia o la reflexién personal
(Sanchez, 2020).

Este estudio se centra en pacientes con cancer de mama debido a su alta prevalencia y al
impacto fisico y emocional que generan, afectando la identidad y calidad de vida en la etapa IV y V de
cancer de mama. Su beneficio radica en desarrollar estrategias de acompafiamiento tanatolégico que
brinden apoyo psicoldgico y emocional, mejorando su bienestar y promoviendo una atencion mas
humanizada, siendo que es factible realizarlo en el Hospital General N1. Finalmente, estos beneficios
contribuyen a un enfoque mas holistico y humano en el cuidado de las mujeres con cancer, mejorando
su calidad de vida y la de sus familias (Lopez, 2017).

Son miles las mujeres que enfrentan cotidianamente la experiencia del cancer de mama,
experimentando no solo dolor fisico, sino también un profundo sufrimiento emocional. Por ello, reclaman
atencion integral de las instituciones de salud, que no solo se limite a lo médico, sino que también
impligue comprensién y acompanamiento. Esta realidad no puede ser ignorada por las ciencias
sociales, especialmente por los enfoques cualitativos que se enfocan en la subjetividad y la
intersubjetividad en la vida cotidiana de los pacientes (Pérez, 2019). Los resultados de esta
investigacion permitiran, explorar las experiencias, emociones y percepciones de las pacientes de
manera detallada, proporcionando una comprension mas profunda de su situacion y necesidades, ya
que pueden ayudar a adaptar las intervenciones y el apoyo tanatolégico a las necesidades especificas
de cada paciente, mejorando la calidad del cuidado y el bienestar emocional. Al dar voz a las pacientes,
la investigacion cualitativa puede empoderarlas, permitiéndoles expresar sus deseos y preocupaciones
de manera mas efectiva. Aunque estd demostrado que la psicoterapia tiene efectos positivos en el
bienestar psicoldgico de los pacientes, los estudios en el campo no han logrado proporcionar resultados
claros y consistentes respecto a la efectividad del tratamiento tanatolégico en pacientes con cancer de
mama en etapa IV y V, bajo cuidados paliativos.

A pesar de los esfuerzos realizados, aun no existen suficientes datos que respalden de manera
contundente si el enfoque tanatoldgico influye de forma significativa en la calidad de vida de estos
pacientes. Por ello, consideramos de gran importancia la realizacion de esta investigaciéon, con el

propésito de ampliar los antecedentes existentes y generar evidencia mas solida que permita
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comprender mejor el impacto de la psicoterapia tanatolégica en este contexto, contribuyendo al

bienestar emocional de quienes enfrentan esta dificil situacion.

Objetivos de estudio

Describir las experiencias vividas durante el proceso tanatoldgico en mujeres de 40 a 60 afios
con cancer de mama en etapa IV y V.

Interpretar las experiencias vividas durante el proceso tanatolégico en mujeres con cancer de
mama en etapa IV y V.

Identificar las categorias relacionadas a la fenomenologia de experiencias vividas y su relacion

con el proceso tanatolégico en mujeres de 40 a 60 anos con cancer de mama en etapa IV y V.

Metodologia

Esta investigacion corresponde a un enfoque cualitativo, con un abordaje fenomenoldgico. El
universo de estudio, seran las mujeres con cancer de mama en etapa IV y V del HGRN 1. Tomando
como criterio que, para una muestra en investigacion cualitativa, se requiere de una muestra
relativamente grande como minimo 8 participantes (Meyer, 2001), (Levitt, 2018). Lo que permitira al
investigador la representatividad del discurso a través de la narracion con respecto a la experiencia
vivida del entrevistador. Se busca que el participante cuente con las caracteristicas definidas y que
acepten de manera voluntaria mediante un consentimiento informado. Criterios de elegibilidad: Criterios
de inclusion: Mujeres de 40 a 60 afos, mujeres con cancer de mama en etapa IV y V del HGRN 1,
mujeres de la consulta externa, firma de consentimiento informado. Criterios de eliminacién: Mujeres
con deterioro cognitivo. Criterios de eliminacién: Mujeres que no puedan continuar con las entrevistas.

Para fines de esta investigacion cualitativa se llevara mediante una entrevista semi-estructurada
con enfoque fenomenolégico. La entrevista fenomenoldgica en investigacion cualitativa es una
herramienta util para recopilar datos sobre la experiencia vivida de las personas en relacién con el
tépico a estudiar. Prepararse cuidadosamente para su realizacion es una de las tareas fundamentales
del investigador, reconocer tanto la dimension relacional como la técnica ayuda a identificar algunos
criterios orientadores para recopilar la informacion necesaria en este tipo de investigaciones y asi
obtener mejores resultados, de esta manera la entrevista se envia a expertos para su validacion. En la
entrevista fenomenolégica también se atiende intencionalmente a la dimension de la interaccién entre
los participantes y la influencia mutua que ellos tienen, considerando las descripciones y expresiones
obtenidas son no sélo resultado de lo que la persona entrevistada expresa, sino del proceso mismo de
interaccion en el didlogo (Meyer, 2001). La técnica de recoleccion de datos, transcripcion y analisis de
la informacioén sera mediante el método Jefferson hasta llegar a la saturacion de los datos, identificacion

de conceptos y categorias de las entrevistas realizadas, favoreciendo la legibilidad de las
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transcripciones, evitando el uso de simbolos intercalados en las palabras y usando los signos de

puntuacion (Bassi, 2015). Se utilizara él es un software ATLAS ti, para organizar, codificar e interpretar

los datos de las participantes (Friese, 2014).

Procedimiento

Elaboracién del protocolo por parte de los investigadores

Se sometera a revision para su aprobacién del Comité de Etica en Investigaciéon CLIS 1602

Se realizara invitacion a mujeres con cancer de mama

A las participantes, se les dara a conocer los objetivos del proyecto y sus generalidades, a las
participantes se les preguntara si aceptan participar, se leera el consentimiento informado.

Una vez confirmadas las participantes, se acordara el dia y la hora para realizar la entrevista la
cual sera grabada

Realizar la entrevista semiestructurada: la entrevista tendra una duracion maxima de 60
minutos, los participantes aportaran de forma libre sus experiencias vividas respecto al
fendmeno de estudio, hasta lograr la saturacién de la informacion, mediante la guia de
preguntas del investigador. Las entrevistas se grabaran y bajo consentimiento informado de
cada participante mediante el teléfono (grabacion de voz)

En cada una de las entrevistas se agradecera la informacion del participante, asi mismo se
acordara una siguiente reunién en caso de requerir mas informacion o si hay necesidad de
resolver alguna duda

Finalmente, las entrevistas seran transcritas en un documento de Word, mediante el método
Jefferson. En consecuencia, se realizara en el analisis de contenido la identificacion y se
codificaran las categorias mas relevantes de cada participante.

Posteriormente se utilizara el programa Atlas ti para sacar las categorias emergentes.

Las técnicas utilizadas seran las adecuadas para el tema a investigar

Criterios de rigor cientifico

Credibilidad confirmabilidad: mostrar a los participantes la propia grabacion y que confirmen que
estan de acuerdo con lo que han expresado previamente.

Transferibilidad: describir detalladamente el procedimiento del estudio para que pueda ser
transferible.

Consistencia: describira el proceso de recogida, analisis e interpretacion de los datos
Confirmabilidad: se realizara la trascripcion textual de las entrevistas, se contrastaran los
resultados con otras investigaciones similares, se colocaran las limitaciones y alcances del

investigador.
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* Relevancia: se compartiran los hallazgos, ya que aportaran mayor comprension del fenémeno.

* Adecuacion teorico-epistemologica: mostrara congruencia tedrica y metodolégica

Andlisis y construccion de resultados

Para el investigador las experiencias vividas de los sujetos es algo digno de ser estudiado y
genera un interés profundo en si mismo, de tal manera, el significado es lo mas importante y la meta
sera interpretar el contenido y lo complejo de esos significados. Lo anterior implicara sumergirse en los
datos, involucrarse en una relaciéon interpretativa que permita aclarar y revelar los significados
generados, significados que reflejan la realidad subjetiva de los sujetos que participan en el estudio.
Asi mismo el investigador se concentrara en los datos verbales y transcripciones que se realicen de las
entrevistas para, llevar a cabo el trabajo interpretativo

El proceso de analisis e interpretacion de los datos, reflejaran significados otorgados a la
experiencia vivida de mujeres con cancer de mama. Se realizara una lectura iterativa de las
transcripciones, esto para familiarizarse con la informacion, en un cuaderno se van a registrar las
reflexiones y observaciones relacionadas a las experiencias vividas durante el proceso de la entrevista.

Las notas iniciales o comentarios de los datos verbales del entrevistador formaran parte para
elaborar temas emergentes, los temas o términos, frases para sintetizar lo expresado en los
comentarios iniciales, posteriormente generar etiquetas o frases y desarrollar una estructura para una
mayor comprension de los datos. se construira una tabla maestra, la cual representara las experiencias
vividas de las participantes. Para la redaccion de los resultados, se desarrollara en la construcciéon de
una narracion, la cual estara basada en la tabla de temas elaborada previamente a partir de los
extractos obtenidos de las entrevistas. Finalmente, el investigador realizara algunos comentarios

analiticos sobre los temas expuestos (en Have, 2007).

Aspectos éticos

El presente estudio con enfoque Cualitativo, se desarrollé tomando en cuenta los principios
éticos para la proteccion de los sujetos humanos de investigacion establecidos en el Belmont, este fue
creado por el departamento de salud y bienestar de los Estados Unidos de América en 1978. Enfatiza
en los principios éticos y pautas para la proteccion de los seres humanos en la investigacion. En los
apartados Il C donde se abordan los principios éticos a respetar en toda investigacién con seres
humanos (Informe Belmont, 1979).

Principios éticos. Respeto por la persona, es el derecho del ser humano a ser reconocido como
persona libre y con capacidad de tomar sus decisiones. Beneficencia: proporcionar el bienestar de un

individuo en sentido de no dafar al sujeto, no matar. Justicia: derecho de todo sujeto para que sea
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beneficiado con los resultados del estudio en el que participa y que la investigacion se lleve a cabo en
el grupo que realmente se quiere investigar.

De igual forma se atendieron las recomendaciones para la orientacion de la investigacion
Biomédica de la declaracion de Helsinki, (2020). Establece en los principios 19 y 20 los lineamientos
para la inclusién de poblacién vulnerable al estudio y en los principios 23 — 32 los requisitos de la
evaluacion ética a la que deben de ser sometidas las investigaciones biomédicas para garantizar el
cumplimiento de los principios éticos anteriormente mencionados.

Asi mismo, se consideré lo estipulado en el Reglamento de la Ley General de Salud en materia
de Investigacion para la salud (2025). En titulo segundo capitulo uno, que establece los aspectos éticos
de la investigacion en seres humanos en seres humanos enfatizando que debe realizarse respetando
la dignidad, los derechos y el bienestar de los participantes (Articulo 13).

Brindando libre eleccion para participar y/o abandonar el estudio en el momento que lo deseen
salvaguardando el anonimato, la no coercién de los participantes y confidencialidad de la informacion
(Articulo 16). Por esta razoén una vez llenado el cuestionario, esté sera puesto en un sobre cerrado y
almacenado.

La informacion de los participantes se maneja con codigos y resguardandolos bajo llave, el
archivo digital se encripta y solo se podra tener acceso el investigador principal y responsable del
estudio.

Respecto al tipo de riesgo de la investigacion (Articulo 17) se puede considerar Categoria Il
Investigacion con riesgo minimo: ya que se trata de un estudio Cualitativo, mediante la entrevista
fenomenoldgica, semiestructurada trata aspectos sensibles de la relacion de los participantes ante las
experiencias vividas de mujeres con cancer de mama en etapa IV y V, bajo cuidados paliativos y
proceso tanatolégico, en caso de que los participantes, en el momento de responder la entrevista
llegaran a presentar aspectos sensibles, se contara con el apoyo de una psicologa titulada para
sesiones psicoldgicas y asi mismo continuar con la entrevista.

Este proyecto se sometera al dictamen de los Comités de Etica, de Investigacion y en su caso
de Bioseguridad, de la(s) institucion(s) participante(s). (Articulo 20) se entiende por consentimiento
informado el acuerdo por escrito, mediante el cual el sujeto de investigacion o, en su caso, su
representante legal autoriza su participacion en la investigacién, con pleno conocimiento de la
naturaleza de los procedimientos y riesgos a los que se someterd, con la capacidad de libre eleccién y
sin coaccion alguna.

Cabe mencionar en (Articulo 22) el consentimiento informado se realiza por escrito y lo realiza
el investigador principal del estudio, sefialando la informacién anteriormente descrita, posteriormente

se somete a evaluacion y aprobacién por la Comisién de ética de la institucion. En este apartado la
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institucion no considera en el consentimiento informado las direcciones de los testigos y su relacion que
tiene con el sujeto de investigacion.

De esta forma el consentimiento debe de ser firmado por dos testigos y por el participante. En
caso de que no puedan firmar en este estudio el testigo o participante principal, no aplica en este
estudio.

También se tomaron en cuenta los lineamientos que se establecen en la Norma Oficial Mexicana
NOM-012-SSAA3-2012 que establece que los criterios para la ejecucion de los proyectos de
investigacion para la salud en seres humanos haciendo referencia, principalmente, a los apartados
minimos que debe de incluir el trabajo de investigacion con seres humanos y a las caracteristicas de
los profesionales de la salud que desarrollan la investigacion (2025). Finalmente, este estudio se
desarrollé bajo las estipulaciones de la Comision Nacional de Bioética, que regula las acciones que

conlleva la investigacion en seres humanos en México (2020).
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