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RESUMEN

Introduccion: Es alta la incidencia de familiares cuidadores de operados de
cancer cerebral con trastornos conductuales que no tienen adecuada adaptacion-
afrontamiento, requiriendo de la intervencion enfermera.

Objetivo: Evaluar la efectividad de una intervencion de Enfermeria en la
capacidad de adaptacion y afrontamiento de familiares cuidadores de
adolescentes y jovenes operados de cancer cerebral con cambios conductuales.
Métodos: Estudio preexperimental con pretest postest, en el Hospital
Universitario “Faustino Pérez Hernandez”, Matanzas, Cuba, durante 2018.
Universo de 93 familiares cuidadores. Informacion obtenida de la variable
capacidad de adaptacion-afrontamiento, con Escala ECAPS, la intervencion de
enfermeria se sustento en los cuatro modos adaptativos de la teoria de Callista
Roy. La informacion se procesod con distribuciones de frecuencias absolutas,
porcentaje, media, desviacion tipica, varianza, valor minimo y maximo, la
asociacion entre variables se obtuvo con la prueba no paramétrica de Wilcoxon.
con regla de decision: Si p < 0.05 se rechaza Ho.

Resultados: La capacidad de adaptacion-afrontamiento de familiares cuidadores
de operados de cancer cerebral con cambios conductuales cambid entre las
mediciones efectuadas antes y después de la intervencion de enfermeria basada
en la teoria de Roy. (z=-8,391, p < 0,05)

Conclusiones: La intervencion de enfermeria basada en el modelo de adaptacion
de Callista Roy fue efectiva en la capacidad de adaptacion y afrontamiento de
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familiares cuidadores de adolescentes y jovenes operados de cancer cerebral con
cambios conductuales.
Palabras clave: neoplasias; enfermeria oncologica; cuidadores; adolescente.

ABSTRACT

Introduction: There is a high incidence of family caregivers of patients operated
on for brain tumor with behavioral disorders who do not manifest satisfactory
adaptation or coping, therefore requiring nursing intervention.

Objective: To assess the effectiveness of a nursing intervention in adaptation and
coping capacity of family caregivers of adolescents and young people operated on
for brain tumor with behavioral changes.

Methods: Pre-experimental study with pre- and post-test carried out, during
2018, at Faustino Pérez Hernandez University Hospital of Matanzas, Cuba. The
universe was 93 family caregivers. The information was obtained from the
variable adaptation-coping capacity, using the Coping and Adaptation Processing
Scale (CAPS); the nursing intervention was based on the four modes of adaptation
defined within Callista Roy's theory. The information was processed using
distributions of absolute frequencies, percentage, mean, standard deviation,
variance, minimum and maximum values. The association between variables was
obtained using the non-parametric Wilcoxon test, under the decision rule If P <
0.05, then Ho is rejected.

Results: The adaptation-coping capacity of family caregivers of patients operated
on for brain tumor with behavioral changes was different between the
measurements made before and after the nursing intervention based on Roy's
theory (z=-8.391, P<0.05)

Conclusions: The nursing intervention based on Callista Roy's adaptation model
was effective with regard to the adaptation and coping capacity of family
caregivers of adolescents and young people operated on for brain tumor with
behavioral changes.

Keywords: neoplasms; oncology nursing; caregivers; adolescents.
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Introducciéon

En los seres humanos existen etapas de transicion en las que puede aparecer una
enfermedad agresiva que evolucione hacia la cronicidad y pueda llegar hasta la
muerte, como ocurre en el cancer de cerebro, que no tiene limites de edad,
género ni puntos geograficos. (" La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) informa
que a nivel mundial es alta la incidencia de tumores cerebrales, se atribuy6 8,2
millones de muertes en 2016 y se prevé un aumento de casos a 14 millones hasta
2022. Colombia reporta entre 2 y 19 casos por cada 100 mil habitantes, con mayor
incidencia en grupos de edades 0-4 anos, 15-24 y 65-79 anos. Estados Unidos de
América (EUA) aumenta la prevalencia por grupos de edades de manera constante
hasta los 75-84 afos.®?
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De acuerdo con el sitio estadistico globocan,® los tumores cerebrales en 2018
ocuparon el lugar 19 entre todas las neoplasias, y el décimo entre las mas letales.
A nivel mundial, cada ano se diagnostican cerca de 300 mil nuevos casos, que
corresponden al 2,5 % de la mortalidad por cancer.

En Cuba, los tumores malignos constituyen la segunda causa de muerte, detras de
las enfermedades del corazon, ocasionaron 24 902 defunciones durante el ano
2018 con una tasa de mortalidad bruta de 221,3 por cada 100 mil habitantes. En
el grupo de 15 y 49 anos fue la primera causa de muerte, con 1 454 defunciones
y una tasa de mortalidad bruta de 27,2 por 100 mil habitantes de ese grupo de
edad. En la provincia de Matanzas en ese mismo ano, los tumores malignos
generaron 1645 decesos con tasa de 229,2 por cada 100 mil habitantes. De este
total, las neoplasias encefalicas resultaron muy frecuentes, ocuparon el lugar
12.@4

En 2018 en Cuba se registraron 617 defunciones de personas con tumores de
cerebro, con una tasa bruta de mortalidad de 5,5 por cada 100 mil habitantes, de
ellos 313 hombres, con tasa de 5,6, y 304 mujeres, con tasa de 5.4 por cada 100
mil habitantes. En ese mismo afno la incidencia de cancer de cerebro en la
poblacion de 20 a 29 afos fue de 26 casos nuevos y tasa de 1,7 por 100 mil
habitantes, de ellos 14 hombres, con tasa de 1,7, y 12 mujeres, con tasa de
incidencia de 1,6 por 100 mil habitantes.®

Esta enfermedad afecta con frecuencia a adolescentes y jovenes, quienes después
del diagnéstico y ante las modalidades de tratamiento y complicaciones que
suelen aparecer con frecuencia, experimentan marcados cambios conductuales
de dificil abordaje y cuidado, sobre todo para el familiar cuidador, quien requiere
de apoyo de otros miembros de la familia, de las redes de apoyo y recursos
comunitarios y, sobre todo, del equipo de salud.

La complejidad del proceso de un adolescente o joven con cancer de cerebro con
cambios conductuales pone en evidencia la importancia de la preparacion para
una adecuada capacidad de adaptacion y afrontamiento del cuidador
principal.®67) Enfermeria tiene el encargo de garantizar esos cuidados, asi como
brindar la educacion para la salud que garantice los conocimientos requeridos
para que el enfermo pueda afrontar la enfermedad y el familiar cuidador adquiera
la capacidad de adaptacion y estilos de afrontamiento que le permitan cumplir su
rol. Para ofrecer una atencion de calidad y modificar estilos de afrontamientos
en los cuidadores, los profesionales de enfermeria deben tener una vision clara
de los principios cientificos y filosoficos que orientan su practica profesional, para
actuar en concordancia con ellos.®?10.11,12) Una de las vias para lograrlo es la
intervencion de enfermeria sustentada en modelos tedricos propios de la
profesion como el Modelo de adaptacion de Callista Roy.

Seglin Gonzales, citado por Abarca Flores, ('3 Callista Roy defini6 el proceso de
afrontamiento y adaptacion como patrones innatos y adquiridos del individuo
como formas de responder al ambiente cambiante en las situaciones de la vida
diaria y en los periodos criticos mediante comportamientos directamente
enfocados para alcanzar el dominio, la supervivencia, el crecimiento y la
trascendencia. En el Modelo de adaptacion de Roy, el ser humano es un sistema
holistico adaptable. El entorno esta constituido por estimulos internos y externos
que rodean al individuo o al grupo, donde se incluyen estimulos focales,
contextuales y residuales. La salud es vista como un estado sano e intacto que
conduce a la integridad de la persona, es un reflejo de la adaptacion, es decir,
es la interrelacion de la persona y su entorno y la meta de enfermeria es

(@) ev-rc | 3

Esta obra esta bajo una licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es ES




€CIMED Revista Cubana de Enfermeria. 2021;37(1):e2664

/A EDITORIAL CIENCIAS MEDICAS

promocionar modos de adaptacion que apoyen la salud del individuo en cada uno
de los cuatro modos adaptativos (funcidn fisiologica, autoconcepto, funcion de
Rol e interdependencia), y contribuir asi a tener una buena salud, calidad de vida
y a morir con dignidad. ("3

Segln Roy, en el proceso de afrontamiento-adaptacion la conciencia regula el
comportamiento humano por los procesos cognitivos donde la persona otorga un
significado a los estimulos percibidos en el ambiente, interactuando con este e
integrandose con la sociedad. Este procesamiento de la informacion se da en tres
etapas secuenciales (entradas, procesos centrales y salidas), las entradas
constituyen estimulos llegados desde el interior de la persona o desde el entorno
y se clasifican tres: focales (afectan a la persona inmediatamente); contextuales
(todos los demas estimulos que estan presentes) y residuales (inespecificos, tales
como creencias, ciencias culturales o actitudes ante la enfermedad). Los Procesos
centrales hace uso de los procesos (mecanismos de control que una persona utiliza
como sistema de adaptacion) y los efectores (hacen referencia a la funcion
fisiologica, el auto concepto y la funcion de rol incluidos en la adaptacion). Las
salidas se refieren a las conductas de las personas, se dividen en respuestas
adaptativa (promueven la integridad de la persona; logran las metas de la
supervivencia, crecimiento, reproduccion y dominio), y en respuestas ineficaces
(aquellas que no fomentan el logro de las metas). (13

La necesidad de la intervencion encaminada a la preparacion para el cuidado, a
partir de la aplicacion y contextualizacion del Modelo de adaptacion de Roy,
evidencia la pertinencia del estudio, sustentado en los argumentos expuestos con
anterioridad se realizd esta investigacion con el objetivo de evaluar la efectividad
de una intervencion de Enfermeria en la capacidad de adaptacion y afrontamiento
de familiares cuidadores de adolescentes y jovenes operados de cancer cerebral
con cambios conductuales.

Métodos

Se realiz6é un estudio cuantitativo preexperimental con pretest y postest, en el
servicio de neurocirugia del Hospital Universitario “Faustino Pérez Hernandez
“Matanzas, Cuba, durante el ano 2018. Universo constituido por 93 familiares
cuidadores de 30 adolescentes y jovenes entre 18 y 30 afos de edad, operados de
cancer de cerebro con cambios conductuales, entre los afos 2014 y 2018. Se
trabajé en un solo grupo, sin controles.

Las variables estudiadas fueron:

Variable independiente (VI): intervencion de enfermeria basada en la teoria de
Sor Callista Roy.

Variable dependiente (VD): capacidad de adaptacion y afrontamiento.

Para obtener los datos sobre variables que permitieron caracterizar al cuidador
familiar se utilizé una ficha de datos sociodemograficos: edad, sexo, escolaridad,
ocupacion, estado civil, parentesco, nombre, teléfono de contacto, correo
electronico.

Para medir la variable capacidad de adaptacion y afrontamiento se aplico la
Escala (ECAPS); sustentada en el modelo conceptual de Callista Roy, la ECAPS
demostré una alta validez y confiabilidad (alfa de Cronbach: 0.88, Rho de
Spearman: 0.94); esta ultima determinada mediante la estabilidad de la escala a
través del tiempo (prueba-reprueba).(®14.15,16,17,18,19,20)
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La escala ECAPS tiene una medicion ordinal, esta conformada por 47 items,
agrupados en cinco estilos y estrategias denominadas por Roy como factores, El
factor 1: recursivo y centrado (10 items), El factor 2: reacciones fisicas y
enfocadas (14 items), El factor 3: proceso de alerta (9 items), El factor 4:
procesamiento sistematico (6 items), El factor 5: conocer y relacionar (8 items),
los tres primeros miden los comportamientos, las reacciones y los recursos de
afrontamiento que utilizan las personas, y los dos ultimos miden las estrategias
empleadas para sobrellevar la situacion. Cada item es una frase corta acerca de
como una persona responde cuando experimenta una crisis o un evento dificil; los
items fueron medidos con una escala tipo Likert con cuatro puntajes de respuesta:
nunca = 1, algunas veces = 2, casi siempre = 3, siempre = 4; a mayor puntaje
significa mejor capacidad de adaptacion y un uso mas consistente de estrategias
de afrontamiento. Como consideracion especial es importante sefalar que el
afrontamiento en si mismo es un indicador de cierto nivel de adaptacion
independientemente de las respuestas que se deriven de la actuacion, por lo cual
todas las personas afrontan y su respuesta frente a una situacion parte de uno (1)
y no de cero (0).1415,16,17,18,19,20)

El puntaje total de cada factor lo conformo la suma de los puntajes obtenidos en
cada uno de los items. Para obtener el puntaje total de la escala se sumaron los
puntajes totales obtenidos en cada factor, el rango de puntaje para los 47 items
fue de 47 a 188 puntos. A su vez, para dar una puntuacion total a la escala, fue
necesario tener en cuenta que existen items con puntajes inversos. El analisis se
condujo de acuerdo con la categorizacion realizada a la escala por Gutiérrez y
Lopez,'® a nivel global y por factores, donde se asigna una categoria global de
acuerdo al puntaje, de baja capacidad (47 a 82 puntos), mediana capacidad (83
a 118 puntos), alta capacidad (119 a 153 puntos) y muy alta capacidad (154 a 188
puntos).('617) a escala se aplico a la semana de que el operado de cancer cerebral
comenzara con trastornos conductuales (pretest) y al pasar seis semanas de haber
desarrollado la intervencion, (postest) para comparar los resultados obtenidos
antes y después de la intervencion.

Para la intervencion de enfermeria los investigadores realizaron una amplia
revision de literatura nacional e internacional disponible sobre intervenciones
centradas en el Modelo de Adaptacion de Callista Roy, se tuvieron en cuenta las
capacidades de adaptacidon y mecanismos de afrontamiento identificados en los
familiares cuidadores, asi como informacion sobre caracteristicas de sus
relaciones interpersonales. Con esta informacion se estructuraron los ejes
tematicos y metodoldgicos de la intervencion. Los ejes tematicos se refieren al
contenido de la intervencion, (temas y objetivos a tratar). Los ejes metodoldgicos
se refieren a la forma en la que deberia realizarse la intervencion (nUmero,
frecuencia, duracion y actividades dentro de cada sesion).

Apoyados en estos elementos y en los cuatro modos adaptativos de la teoria de
Callista Roy (fisiologico, autoconcepto, funcion de rol e interdependencia,('®
(Fig.), se estructuro la intervencion aplicable al contexto cultural cubano, conté
con cinco sesiones, dos frecuencias semanales, donde la enseifanza se aplico a
través de conferencias, mesa redonda, talleres, spot y dramatizados con duracion
aproximada de 45 minutos por sesion. Al comienzo de cada actividad se midi6 lo
impartido en el encuentro anterior a través de lluvias de ideas, preguntas orales,
asi como demostraciones de las técnicas fundamentales, cundo fue necesario en
algunos cuidadores se realizd reforzamiento de contenidos de manera
personalizada; después, durante el ingreso se mantuvieron acciones educativas
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de refuerzo acorde a las necesidades presentadas; posterior al egreso se mantuvo
un encuentro semanal por cuatro semanas durante el control por consultas de
seguimiento de la especialidad.

Control
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Fig. - Diagrama sobre intervencion de enfermeria sustentada en Modelo Adaptativo de
Sor Callista Roy.

Construida la intervencion, como prueba piloto, se aplico a cuatro familiares
cuidadores de operados de cerebro con cambios conductuales no incluidos en la
investigacion, con la intencién de comprobar que las actividades pensadas
cumplieran el propésito, que el lenguaje utilizado fuera claro, que los tiempos
considerados para cada actividad fueran adecuados y que los pacientes
identificaran sensaciones de bienestar a lo largo de las sesiones y realizaran
sugerencias en relacion con los ejes metodoldgicos. A partir de esta prueba se
ajustaron aspectos metodoldgicos de las intervenciones sugeridos, los que fueron
incluidos en la intervencion definitiva. La intervencion fue controlada por los
investigadores, pero ejecutada por las enfermeras del servicio de neurocirugia,
previa capacitacion.

Los datos se incorporaron en una matriz creada en Microsoft Excel y se procesaron
en el programa estadistico IBM SPSS version 18.0, con el que se generaron
estadisticas descriptivas (frecuencias absolutas, porcentajes, valor minimo y
maximo), medidas de tendencia central (media, desviacion tipica), y coeficiente
de variacion del puntaje obtenido por el grupo a nivel global y por factores, la
asociacion entre variables se obtuvo con:

Para las variables de respuesta ordinal (capacidad de adaptacién y afrontamiento)
se utilizé la Prueba no paramétrica de rangos con signo de Wilcoxon, para dos
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muestras relacionadas, por resultar una prueba potente para contrastar hipotesis
sobre igualdad de medianas.

La hipdtesis estadistica utilizada fue:

Ho: No hay diferencias en la proporcion (P) de familiares cuidadores de
adolescentes y jovenes operados de cancer cerebral con cambios conductuales
segun capacidad de adaptacion y afrontamiento antes y después de la
intervencién de enfermeria basada en la teoria de Sor Callista Roy. (P17 = P2)

Hi: Hay diferencias en la proporcion de familiares cuidadores de adolescentes y
jovenes operados de cancer cerebral con cambios conductuales segin capacidad
de adaptacion y afrontamiento antes y después de la intervencion de enfermeria
basada en la teoria de Sor Callista Roy. (P1 = P2)

Siempre la regla de decision fue: Si p < 0.05 se rechaza Ho

Se obtuvo el consentimiento informado de los familiares cuidadores que
participaron en el estudio a quienes se les explico el objetivo de la investigacion
y se les informo la posibilidad de retirarse de la misma si fuese su voluntad, el
desarrollo de la investigacion contd con la aprobacion del Comité de ética
institucional. Los datos obtenidos fueron procesados solo por los investigadores
en anonimato donde se puso en practica los principios éticos en la Institucion y
se acogio a los principios estipulados en el Cédigo de Naremberg (1947) y la
Declaracion de Helsinki (1989) la ejecucion de la investigacion.

Resultados

Los familiares cuidadores se caracterizaron por tener una edad media de 46,6882
anos con una desviacion estandar de 8,45445 y una varianza de 71,478, la edad
minima fue de 32 y la maxima de 63 anos, en cuanto al sexo predomino el
femenino (67,70 %), en cuanto a la escolaridad, 46,23 % tenia nivel medioy 31,18
% medio superior. Fue mas frecuente el estado civil casado o en union consensual
70,96 % y los trabajadores 67,70 %, en cuanto al parentesco, predominaron los
padres, con un 60,21 %. (Tabla 1).

Tabla1- Distribucién de frecuencias del familiar cuidador segin variables
sociodemograficas

%
Variables Escalas No. .

(N=93)
Media 46,6882
Mediana 46,000
_ Desviacion tipica 8,45445
Edad (Anos) -
Varianza 71,478
Minimo 32
Maximo 63
Masculino 30 32,30
Sexo -
Femenino 63 67,70
Primaria 5 5,37
. Media 43 46,23
Escolaridad ; .
Media Superior 29 31,18
Superior 16 17,20
Trabajador 63 67,70
Ocupacion Ama de casa 26 27,95
Desocupado 4 4,30
G 7
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Casado o union consensual 66 70,96

Estado civil Divorciado 15 16,12
Soltero 12 12,90
Padres 56 60,21
Abuelos 20 21,50
Parentesco
Hermanos 10 10,75
Otros 7 7,53

Fuente: Ficha de datos sociodemograficos.

La capacidad de adaptacion y afrontamiento de familiares cuidadores de
adolescentes y jovenes operados de cancer cerebral con cambios conductuales
cambid entre las mediciones (Md) efectuadas antes (Md = 1) y después (Md = 2)
de implementar la intervencion de enfermeria basada en la teoria de Sor Callista
Roy (z = -8,391, p < 0,05) (Tabla 2).

Tabla 2- Distribucion porcentual de cuidadores familiares segin capacidad de
adaptacion y afrontamiento antes y después de la intervencion

Capacidad de adaptacion y Antes Después Wi

- ilcoxon
afrontamiento No. % No. %
Baja capacidad 62 66,66 2 2,15
Mediana capacidad 26 27,95 5 5,37 8 39

- z=-8,3912

Alta capacidad 3 3,22 13 13,97 b = 0,000
Muy alta capacidad 2 2,15 73 78,49
Total 93 100,00 93 100,00

Nota: a. Basado en los rangos positivos.
Fuente: Escala ECAPS.

Discusion

Los resultados del estudio en cuanto a la caracterizacion sociodemografica del
familiar cuidador son congruentes con los reportados en la literatura revisada. En
relacion al sexo del cuidador, las incidencias publicadas coinciden en que
predominan las mujeres, quienes han asumido el rol tradicional de cuidar como
algo propio, esta accion responde a un fenomeno mundial e histérico desde épocas
milenarias.’21.22.23) Es importante sefalar que, aunque entre los cuidadores
predomind el género femenino, junto al incremento de su incorporacion a la vida
social, han aumentado los cuidadores de género masculino.

En cuanto a la edad promedio de los familiares cuidadores, en la literatura
revisada‘?'2223) se reporta un predominio que oscila entre 40 y 49 anos. En este
sentido, el estudio de Flores('®) reporto que la mayoria de los cuidadores eran
madres mayores de 40 anos y convivientes, estudiaron secundaria completa y con
vinculo laboral, esto demuestra que son mujeres maduras con nivel de instruccion
que les permite una mejor comprension de la enfermedad de sus hijos. También
Veldzquez y otros'®® reportaron que la mayoria de los familiares cuidadores
fueron mujeres las cuales proporcionaban cuidado constante a su familiar,
habitaban en la misma casa del paciente y tenian una edad promedio de 44 afnos.
Con relacion a la escolaridad de los familiares cuidadores, los resultados
encontrados, con predominio del nivel medio y medio superior, estan en
correspondencia con las politicas educacionales en Cuba, donde desde 1961 con
la campana de alfabetizacion se logro de forma gradual la ensefianza gratuita y
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obligatoria para todas las personas hasta el nivel medio, ademas de la posibilidad
a realizar estudios superiores con facilidades de estudio y trabajo sin
discriminacion de género ni localizacion geografica.”:23) Se considera importante
este resultado, pues influye de manera positiva en la aplicacion exitosa de la
intervencion de enfermeria. Resultado diferente muestran Ballestas y otros,
citado por Abarca Flores,'® donde las madres fueron las principales encargadas
del cuidado de los hijos, y la gran mayoria de ellas no tenia estudios completos,
generando cierta dificultad para comprender en que situacion y magnitud se
encuentra su hijo y las orientaciones que le brinda el personal de salud.

Acerca del parentesco del cuidador con el sujeto de cuidado, los resultados
encontrados coinciden con la literatura consultada que plantea que el parentesco
mas comun entre los cuidadores y el sujeto de cuidado es la relacion de hijos/as
y padres.?®) Esta caracteristica es considerada como distintiva, por factores
culturales coincidentes en diversos paises y contextos en el mundo.

En cuanto a la efectividad demostrada en esta investigacion de la intervencion de
enfermeria sustentada en el modelo de Roy aplicada para trabajar la adaptacion-
afrontamiento de los familiares cuidadores pone en evidencia la importancia de
implementar intervenciones con familiares cuidadores de adolescentes y jovenes
con cancer, ya que el cuidador requiere entrenamiento para brindar cuidados, y
una preparacion que le permita mitigar los efectos de dicha labor sobre su propia
vida. En este sentido, la tendencia es a construir intervenciones que esperan
efectos sobre el cuidador, indicativo de la visibilidad del cuidador familiar para
los profesionales de enfermeria.®

Los resultados publicados por Osorio? guardan relacion con lo encontrado en el
presente estudio acerca de afrontamiento-adaptacion; el diagnostico de una
enfermedad cronica en un joven repercute en la rutina diaria de la familia, sobre
todo en la de su cuidador principal; pero las intervenciones enfermeras resultan
efectivas en el afrontamiento-adaptacion. También Abarca Flores!'® encontro
que el programa de intervencion efectuado tiene un efecto positivo sobre el
afrontamiento-adaptacion del cuidador. Resultados similares han sido reportados
por otros autores. (3

Este tipo de intervenciones puede ser eficaz a corto plazo para generar
adaptacion-afrontamiento efectiva; asi como adecuada canalizacion de
reacciones emocionales producto de los estimulos estresores a los que se enfrenta
el cuidador; la razén es que la modalidad de intervencion de enfermeria
sustentada en bases cientificas puede transmitir conocimientos y habilidades a
los cuidadores para resolver un imponente conjunto de problemas. Para ello,
Callista Roy ofrece un modelo tedrico que se convierte en una herramienta util
para la actuacion de enfermeria en la practica y la investigacion, a la vez que
propone una escala de medicion del proceso de afrontamiento y adaptacion que
facilita el diagnostico para su aplicacion. (26

En Perd también existen evidencias de la utilizacion del modelo teorico de Roy.
Chirinos y otros, citados por Enriquez,?® para determinar la efectividad de una
intervencion educativa, realizaron un cuestionario basado en Roy. Capuiiay y
otros('?) describieron las experiencias de las mujeres mastectomizadas durante su
proceso de adaptacion desde el modelo de Roy. En Cuba, Ramos?”) desarrollé una
estrategia de intervencion de enfermeria a cuidadores de nifios y adolescentes
con fibrosis quistica, basada en el modelo de Roy. En ella propuso una escala
modificada para la determinacion de la capacidad de afrontamiento y adaptacion
en su campo de accion.
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Resultados diferentes a los de la presente serie reporté Hoekstra, citado por
Carrefio,® quien no demostré que la intervencion realizada tuviese un efecto
significativo en la adaptacion-afrontamiento de los cuidadores, al finalizarla ni a
los seis meses posteriores a su implementacion, al igual que la intervencion de
Ringnér y otros,? en las que no se observd efecto sobre la adaptacion-
afrontamiento de los cuidadores estudiados.

Se ha demostrado la existencia de diferentes estrategias de afrontamiento que
puede manejar un individuo. La aplicacion de la escala de afrontamiento y
adaptacion descrita por Roy, en contextos diferentes, ha posibilitado identificar
afectaciones en la capacidad de adaptacion y afrontamiento de los cuidadores.
En relacion con el uso de estrategias de afrontamiento, se evidencia que inciden
en mayor medida en el grado de capacidad alcanzado las relacionadas con el
proceso de alerta y las reacciones fisicas y enfocadas, otros estudios revisados
estan en coincidencia con los resultados del presente trabajo, donde ha existido
un predominio de mediana capacidad de adaptacion antes de la
intervencion. (6.8,9,29,30)

La enfermeria puede y debe desarrollar un papel importante en el seguimiento y
control de estos adolescentes y jovenes, asi como en la psicoeducacion a
cuidadores a partir de sus necesidades de preparacion, para fomentar una mayor
capacidad de adaptacion y afrontamiento. Distintos autores manifiestan que los
resultados positivos de las intervenciones estan determinados porque se puedan
encontrar satisfacciones generadas por poder ayudar a un ser querido, y saber
que proporciona un buen cuidado, para evitar asi, costos de la propia estabilidad
emocional de la persona cuidadora.(¢-89:29,30)

Segln Boele y otros,3" actualmente no es posible establecer conclusiones
definitivas acerca de la efectividad de las intervenciones de apoyo para mejorar
el bienestar y la adaptacion-afrontamiento de los cuidadores de neurooncologia.
Se necesita mas investigacion de alta calidad sobre el apoyo a los cuidadores
familiares de pacientes diagnosticados y que conviven con un tumor cerebral.
Entre las limitaciones del estudio estan las propias de las escalas
autoadministradas, que no siempre se clarifican preguntas o respuestas, el hecho
de explorar opiniones personales y delicadas, de manera que, aunque eran
anonimas, los cuidadores podrian no haber expresado con total honestidad lo que
en realidad pensaban sobre el tema. Por otra parte, los datos fueron obtenidos
en un medio hospitalario, lo que pudo influir sobre las respuestas al favorecer un
sesgo de deferencia ante el investigador que explord. Otra limitacion es el tipo
de muestreo utilizado, fue por disponibilidad, esto hace que la generalizacion de
los hallazgos sea relevante solo a los participantes de este estudio.

En conclusion, la intervencion de enfermeria basada en el modelo de adaptacion
de Callista Roy fue efectiva en la capacidad de adaptacion y afrontamiento de
familiares cuidadores de adolescentes y jovenes operados de cancer cerebral con
cambios conductuales.

El rol de enfermeria se direcciona hacia la identificacion de necesidades, para
generar diagnosticos propios de la disciplina que permitan desarrollar
intervenciones para lograr la adaptacion-afrontamiento de la persona ante
situaciones criticas o dificiles. Lo que se traduce en el reconocimiento de un
instrumento que fortalece la practica profesional, soportada en la investigacion
procedente de las teorias de enfermeria, asi como la existencia de instrumentos
propios de enfermeria que permiten intervenir por medio del cuidado en un
proceso complejo como el afrontamiento, a fin de lograr la adaptacion.
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