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ASPECTOS DESTACADOS

1. Se desarrollé una intervencidon promotora de la adaptacién de los supervivientes de cancer.
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RESUMEN

Objetivo: Presentar el protocolo de un estudio piloto destinado a evaluar la viabilidad y
aceptabilidad de una intervencion educativa de enfermeria para promover la adaptacion
de los supervivientes de cancer, centrandose en el afrontamiento y la ansiedad. Método:
Este protocolo fue desarrollado con base en el Protocol Items: Recommendations for
Interventional Trials 2013 (SPIRIT2013) Statement, en la ciudad de Porto - Portugal, en
2022. Resultados: Se definieron el disefo, la estructura, el contenido, las estrategias y las
herramientas de evaluacién de la intervencion que se iba a llevar a cabo. Conclusién: Este
articulo detalla la estructura y el contenido de una intervenciéon educativa de enfermeria
para promover la adaptacion de los supervivientes de cancer que puede integrarse en
los procedimientos de la fase de pilotaje. También puede considerarse un estimulo para
el desarrollo de nuevas intervenciones y programas de intervencién en esta fase de la
enfermedad oncoldgica.

DESCRIPTORES: Enfermeria; Neoplasias; Supervivencia, Adaptacion Psicoldgica;
Educacién en Salud.
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INTRODUCCION

En las Gltimas décadas se ha producido un aumento de las tasas de supervivencia del
cancer, que se debe en gran medida a los avances logrados en la prevencién, el diagndstico
y el tratamiento de la enfermedad '. Uno de los principales retos es garantizar que los
supervivientes reciban la atencion y el seguimiento necesarios tras el tratamiento, por lo
que es importante que las autoridades sanitarias y los proveedores de asistencia sanitaria
desarrollen y apliquen medidas para hacer frente a esta creciente demanda.

Lasimplicacionesfisicas, psicoldgicas,sociales, econémicasyexistencialesrelacionadas
con la enfermedad y sus tratamientos son experimentadas por los supervivientes de cancer
y éstas, con el potencial de influir en multiples dominios de la calidad de vida, pueden
permanecer durante varios anos?. Ademas, la literatura documenta la existencia de un
amplio conjunto de necesidades insatisfechas entre los supervivientes de cancer 3.

Aunque en Portugal existan pocas recomendaciones o planes de asistencia profesional
a los supervivientes de cancer, varias instituciones de todo el mundo aconsejan el desarrollo
de programas educativos como medio para mejorar la calidad de vida de esta poblacién
4. A pesar de los efectos beneficiosos de las intervenciones psicoldgicas, educativas y/o
de apoyo en la vida de los supervivientes de cancer, siguen existiendo lagunas en lo que
respecta a la plena atencion a sus necesidades. Por lo tanto, es esencial replantear dichas
intervenciones para lograr resultados mas satisfactorios °.

Para contribuir a ampliar los conocimientos sobre la adaptacién de los supervivientes
de cancer y mejorar la calidad de vida y la respuesta profesional, en concreto la de las
enfermeras, de esta poblacion, se decidio iniciar una serie de estudios, con el apoyo de
las directrices del Medical Research Council (MRC) para el desarrollo y la evaluacion de
intervenciones complejas ©.

Previamente a este estudio, se realizd una revision bibliografica, un estudio
exploratorio mediante la técnica de grupos focales y un estudio descriptivo mediante la
técnica Delphi, que permitieron conocer el estado de la cuestion, trazar un esquema y
validar la estructura y el contenido de una intervencion educativa 7.

Se definiran los procedimientos que se aplicaran en el estudio piloto, que tendra
como objetivos principales: a) evaluar la viabilidad del reclutamiento de participantes
(supervivientes de cancer); b) evaluarlaaceptabilidad de laintervencidnylos procedimientos;
c) evaluar el cumplimiento y la finalizacidn de la intervencion; d) evaluar si la intervencién se
realizé y recibié segun lo previsto (fidelidad); y ) llevar a cabo una evaluacién cualitativa del

roceso con los participantes y las enfermeras que realizan la intervencién para identificar
as barreras y los factores faci?iltadores. Ademas, se pretende evaluar la variabilidad en la
calidad de vida, el afrontamiento, la ansiedad y la adaptacion de los participantes.

Para una mejor comprension de esta afirmacion, se asumié que un superviviente de
cancer es una persona diagnosticada de cancer que ha completado la fase activa de los
tratamientos con intencion curativa, y el concepto de adaptacion al cancer se refiere a la
capacidad de un individuo para ajustarse y hacer frente a los efectos fisicos, psicoldgicos
y sociales de la enfermedad *'". Este articulo presenta el protocolo de un estudio piloto
cuyo objetivo sera evaluar la viabilidad y aceptabilidad de la Intervencion Educativa de
Enfermeria para Promover la Adaptacion en Supervivientes de Cancer, centrada en el
afrontamiento y la ansiedad.

METODO

Se elaboré un protocolo (version 1.0 de 20.05.2022) basado en la Declaracion
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SPIRIT2013. La Declaracién SPIRIT2013 es un conjunto de directrices que, con el propdsito
de mejorar el contenido y la calidad de los protocolos de ensayos clinicos, proporciona
una lista de comprobacion de los elementos recomendados que deben incluirse en la
elaboracion de este tipo de protocolos.

Como pregunta de investigacién se definié ;Cudl es la aceptabilidad y viabilidad de
la Intervencion Educativa de Enfermeria para Promover la Adaptacion en Supervivientes
de Cancer? Para responderla, se desarrollard un estudio piloto de grupo Unico cuya
implementacién de la intervencion educativa se llevara a cabo en un hospital de Portugal.

La intervencidn educativa se basa en tres teorias importantes: la Transition Theory de
Afaf Meleis'4, el Adaptation Model de Roy y Andrews '°; y el Cancer Survivor Adaptation
Model de Naus et al™.

La intervencién incluye un conjunto de ocho sesiones de educacion sanitaria
dirigidas por enfermeras especialistas. Todas las sesiones se disefaron basandose en el
uso del International Classification for Nursing Practice (ICNP)'. El tamano de la muestra
(n=30) se decidié de acuerdo con las recomendaciones internacionales. Los participantes,
que asisten a las tres Ultimas sesiones de tratamiento oncoldgico, se reclutaran en el
servicio de consultas externas del hospital, teniendo en cuenta los criterios de elegibilidad
definidos. El tamano de la muestra (n=30) se decidié de acuerdo con las recomendaciones
internacionales. Los participantes, que asisten a las tres Ultimas sesiones de tratamiento
oncoldgico, se reclutaran en el servicio de consultas externas del hospital, teniendo en
cuenta los criterios de elegibilidad definidos.

Los criterios de elegibilidad de los participantes y de las enfermeras que aplicaron la
intervencion se presentan en la figura 1.

/
/

Incapacidad para hablar, leer o escribir en portugués

Hay evolucién de la enfermedad (metastasis)

4

Estar en fase paliativa de la enfermedad oncolégica

Criterio de exclusién Tener cambios en la capacidad cognitiva, que no permiten la toma de decisiones y/o limitan
la comprensién de la informacién que se le transmite
Haber realizado cirugia de extraccién de tumor o tejido hace menos de 1 mes

Criterios de elegibilidad de los
participantes

Haber sido diagnosticado con alguna enfermedad mental/psiquidtrica no compensada

Estar o haber estado participando en un estudio de investigacién en los Gltimos 6 meses

Ser enfermera especialista, independientemente de la situacion laboral o los afios de trabajo
Estar disponible y aceptar participar en el estudio.
Participe en una sesion de capacitacion de tres horas impartida por los investigadores.

intervencion

Aceptar y seguir las pautas de la sesion proporcionadas por los investigadores
Aceptar la supervision de los investigadores

Criterios de elegibilidad para
los enfermeros que realizan la

Figura 1 - Criterios de elegibilidad. Porto, Distrito de Porto, Portugal, 2022
Fuente: Autores (2022).

Es importante mencionar que durante la aplicacién de la intervencion, si los
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participantes dejan de cumplir los criterios mencionados, seran excluidos del estudio, ya
que pueden afectar a la validez y exactitud de los resultados.

Las ocho sesiones que integran la intervencion educativa, desarrolladas a lo largo de
ocho semanas, se dividiran en intervenciones grupales (Figura 2) realizadas en un contexto
de auditorio, siempre por la misma enfermera, e intervenciones individuales (Figura 3)
con posibilidad de incluir a un familiar significativo realizadas en un contexto de consulta,
donde cada enfermera ejecutora de la intervencién acompanaria siempre al mismo grupo
de participantes, para potenciar los resultados a obtener.

Atividades

- Saludo/Saludos al grupo de participantes
- Presentacion del profesional

\

M - Verificacion de las condiciones de celebracion de la sesion
la sesion - Revision de los temas presentados en la sesién anterior (si aplica)
- Comunicacion de los objetivos de la sesion.
/ Atividades
. - Presentacion de conceptos relacionados con la sesion
Promocién X . .p R -
de la - Realizar las intervenciones previstas para la sesién de grupo
adaptacion - Promover la implicacién de los participantes.

- Compartir experiencias entre los participantes.

Atividades

\

Fin de la
sesion

Figura 2 - Estructura de las sesiones de grupo. Porto, Distrito de Porto, Portugal, 2022

- Resumen de la sesion

- Aclaracion de dudas

- Programacion de la préxima sesion (si corresponde)

- Agradecimiento y despedida del grupo de participantes

Fuente: Autores (2022).

Atividades
/ - Saludo/Saludos al participante
. - Presentacién del profesional
M - Verificacion de las condiciones de celebracion de la sesion
la sesion - Revision de los temas presentados en la sesion anterior (si aplica)
- Comunicacion de los objetivos de la sesion.
Atividades
/ - Identificar las caracteristicas individuales del participante.
Promocién | - Identificar barreras para la adaptacion de los participantes
dela - Realizar las intervenciones previstas para la sesion
adaptacion |- Promover la participacion de los participantes y de la familia
significativa (si corresponde)
/—" Atividades
- Resumen de la sesion
Fin de la - Aclaracién de dudas
sesion - Programacién de la proxima sesion (si corresponde)
- Agradecimiento y despedida del grupo de participantes

Figura 3 - Estructura de las sesiones individuales o familiares. Porto, Distrito de Porto,
Fuente: Autores (2022).
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Todas las sesiones se llevaran a cabo en un lugar tranquilo y privado que permita que
las actividades se desarrollen sin interrupciones. La enfermera que ejecute la intervencion
dispondra de una guia con indicaciones especificas para la intervencion en cada una de
las sesiones. En la primera sesidn, se firmard un contrato de salud entre la enfermera
y el participante para crear un entorno en el que exista una mayor responsabilidad y
compromiso.

La primera sesidén de cada ambito (sesiones 1, 3, 5y 7), realizada en grupo y con la
utilizacion de medios audiovisuales, tiene un enfoque mas expositivo, favoreciendo la puesta
en comun de experiencias, el apoyo entre iguales y la implicacién de los participantes. La
segunda sesién de cada dominio (sesiones 2, 4, 6y 8), realizada individualmente o con
un familiar significativo (siempre el mismo a lo largo de toda la intervencion), tiene un
enfoque mas individualizado, creando espacio para adaptar los conocimientos adquiridos

a la condicion especifica del participante.

El cuadro 1 presenta el contenido, los objetivos y la estructura de las sesiones 1y 2.

Cuadro 1 - Detalles de las sesiones 1y 2 de la intervencion educativa. Porto, Distrito de

Porto, Portugal, 2022

Dominio: Adaptacion
Focos de atencion a considerar: Aceptacion del estado de salud (10044273); Adaptacién (10001741);
Autogestion (10046837); Capacidad de adaptacion (10000047); Conocimiento de salud (10008753);
Conocimiento sobre el proceso de cambio de conducta (10024907); Concienciacién (10003083)

Sesién 1 - Intervencion en grupo

Objetivos:

- Presentar y concluir el contrato de salud
entre la enfermera y el participante
-Promover el conocimiento del nuevo estado
de salud - supervivencia

- Promover el conocimiento del estado de
salud

- Promover el aprendizaje de técnicas de
adaptacion

- Promover procesos de adaptacion
saludables en el contexto de la supervivencia
al cancer

- Promover respuestas psicoldgicas positivas
en el proceso de transicion a la supervivencia

Intervenciones:

- Acordar Conducta Positiva (10035771)

- Ensenar sobre conducta de blusqueda de salud (10032956)
- Ensenar sobre la enfermedad (10024116)

- Ensenar Sobre La Via Clinica (10050977)

- Ensenar sobre régimen de tratamiento (10024625)

- Ensefar técnicas de adaptacion (10023717)

- Facilitar El Aprendizaje (10051139)

- Promover La Aceptacion Del Estado De Salud (10037783)
- Promover Autoconocimiento (10036097)

- Promover Autoeficacia (10035962)

- Promover autoestima (10024455)

- Proporcionar material de ensefianza (10024493)

Sesidén 2 -

Intervencidn con el individuo o miembro significativo de la familia

Objetivos:

-Ayudar al participante a identificar las
estrategias de adaptacién mas apropiadas
para su condicion individual.

- Proporcionar apoyo en la aplicacién de las
técnicas de adaptacion

-Integrar al familiar significativo en el proceso
de adaptacion del participante.
-Proporcionar un espacio para que el
participante exprese sus emociones sobre el
proceso de adaptacion.

- Reforzar la importancia del conocimiento de
la enfermedad en el proceso de adaptacion.

Intervenciones:

- Apoyar a las creencias (10026458)

- Apoyar A La Imagen Corporal Positiva (10044531)

- Apoyar en el proceso de toma de decision (10024589)

- Involucrarse en el proceso de toma de decision (10026323)
- Establecer confianza (10024396)

- Presenciar (10015575)

- Facilitar La Capacidad De Participar En La Planificacién
Del Cuidado (10040501)

- Proporcionar Apoyo A La Autogestion (10046960)

- Reforzar la autoeficacia (10022537)

- Reforzar capacidades (10026436)

- Reforzar la identidad personal (10026443)

- Reforzar Normas De Conducta (10039002)

Fuente: Autores (2022).
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El cuadro 2 presenta el contenido, los objetivos y la estructura de las sesiones 3y 4.

Cuadro 2 - Detalles de las sesiones 3 y 4 de la intervencién educativa. Porto, Distrito de

Porto, Portugal, 2022

Dominio: Actitud/Afrontamiento
Focos de atencidn a considerar: Aprendizaje de habilidades (10018225); Actitud Hacia El Estado De Salud
(10040627); Autogestidon De Sintomas (10046859); Capacidad Para Comunicar Necesidades (10038183);
Capacidad para comunicar sentimientos (10026587); Capacidad de gestionar el estrés (10044124);
Afrontamiento (10005208); Estrés (10018888)

Sesion 3 - Intervencidon en grupo

Objetivos:

- Promover el aprendizaje de estrategias
de autocontrol de sintomas/emociones
- Promover el conocimiento de la
autovigilancia

- Promover el afrontamiento eficaz en el
contexto de la supervivencia al cancer

- Promover respuestas psicologicas
positivas en el proceso de transicién a la
supervivencia

Intervenciones:

- Ensenar Autocontrol (10046994)

- Ensenar Sobre El Control De Impulsos (10036148)
- Ensenar Sobre Control De Sintomas (10038080)

- Ensenar Sobre Terapia De Orientacion A La Realidad
(10043768)

- Facilitar El Aprendizaje (10051139)

- Promover El Automanejo De Sintomas (10038469)
- Promover El Afrontamiento Eficaz (10035936)

- Promover el establecimiento de limites (10026334)
- Promover Relaciones Positivas (10035759)

- Promover estado psicoldgico positivo (10032505)
- Proporcionar material de enseianza (10024493)

Sesion 4 - Intervencion con el individuo o miembro significativo de la familia

Objetivos:

- Ayudar a identificar las estrategias
de afrontamiento mas apropiadas para
cada caso.

- Proporcionar apoyo en la aplicacién de
las estrategias de afrontamiento

- Integrar al familiar significativo en
el proceso de afrontamiento del
participante.

- Proporcionar espacio para que el
participante exprese su dificultad para
integrar estrategias de afrontamiento
eficaces

- Reforzar la importancia de adoptar
estrategias de afrontamiento eficaces en
el proceso de adaptacién

Intervenciones:

- Establecer confianza (10024396)

- Presenciar (10015575)

- Facilitar La Capacidad Familiar De Participar En La Planificacion
Del Cuidado (10035927)

- Facilitar El Control De Impulso (10035716)

- Gestionar la respuesta negativa al tratamiento10024429)
- Identificar barrera para la comunicacién (10009683)

- Reforzar capacidades (10026436)

- Reforzar Conducta Positiva (10036176)

- Reforzar La Comunicacion (10050309)

- Reforzar logros (10026427)

- Reforzar El Control De Impulsos (10036107)

- Reforzar el establecimiento de prioridad (10026188)

Fuente: Autores (2022).

El cuadro 3 presenta el contenido, los objetivos y la estructura de las sesiones 5y 6.
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Cuadro 3 - Detalles de las sesiones 5 y 6 de la intervencién educativa. Porto, Distrito de

Porto, Portugal, 2022

Preocupacion (10015466)

Dominio: Emocién/Ansiedad
Focos de atencién a considerar: Distrés (10006118); Ansiedad (10002429); Ansiedad Frente A La Muerte
(10041001); Emocion (10006765); Esperanza (10009095); Inseguridad (10010311); Temor (10007738);

Sesion 5 - Intervencion en grupo

Objetivos:

- Promover el aprendizaje de estrategias de
reduccion de la ansiedad

- Promover el conocimiento sobre el impacto
de la ansiedad en el proceso de adaptacion
- Promover el control de la ansiedad
mediante técnicas de gestidon del estrés en
el contexto de la supervivencia al cancer

- Promover respuestas psicolégicas positivas
en el proceso de transicion a la supervivencia.

Intervenciones:

- Demostrar técnicas de relajaciéon (10024365)

- Ensenar Sobre Manejo Del Estrés (10038681)

- Ensefnar Sobre Respuesta Psicolégica Normal (10051028)
- Ensenar Sobre La Terapia Ocupacional (10043536)
- Ensenar Técnicas De Relajacion (10038699)

- Facilitar El Aprendizaje (10051139)

- Promover la esperanza (10024440)

- Promover Comportamiento De Reposo (10050912)
- Promover Terapia De Actividad (10050908)

- Promover La Terapia De Distraccion (10036045)

- Proporcionar material de ensefianza (10024493)

Sesion 6 - Intervencidn con el individuo o miembro significativo de la familia

Objetivos:

- Ayudar a identificar las estrategias de
gestion del estrés mas adecuadas para la
condicién individual.

- Proporcionar asesoramiento sobre la
gestion de las emociones

- Proporcionar apoyo en la aplicacion de
estrategias de gestion de la ansiedad

- Integrar al familiar significativo en el proceso
de gestion emocional del participante

- Ofrecer un espacio para que el participante
exprese su dificultad para integrar las
estrategias de gestion de la ansiedad

Intervencoes:

- Aconsejar sobre angustia espiritual (10026231)
- Aconsejar sobre esperanzas (10026212)

- Aconsejar sobre el miedo (10026208)

- Apoyar el estado psicoldgico (10019161)

- Reconfortar (10004664)

- Estimular afirmaciones positivas (10024377)

- Estimular el reposo (10041415)

- Establecer confianza (10024396)

- Presenciar (10015575)

- Facilitar la capacidad de comunicaciéon de sentimientos
(10026616)

- Proporcionar apoyo emocional (10027051)

- Proporcionar apoyo espiritual (10027067)

- Reforzar capacidades (10026436)

Fuente: Autores (2022).

El cuadro 4 presenta el contenido, los objetivos y la estructura de las sesiones 7 y 8.

Cuadro 4 —Detalles de las sesiones 7 y 8 de la intervencion educativa. Porto, Distrito de

Porto, Portugal, 2022

Dominio: Recursos
Focos de atencidn a considerar: Apoyo familiar (10023680); Apoyo emocional (10027022); Apoyo social
(10024074); Servicio comunitario (10027359); Apoyo espiritual (10027033)

Sesién 7 - Intervencion en grupo
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Objetivos:

-Promover laidentificacién de los diferentes
recursos disponibles

- Promover la utilizacién de los recursos
identificados en el proceso de transicién a
la supervivencia

-Promover el conocimiento de |la
importancia de la utilizacién de los recursos
en el proceso de adaptacion

Intervenciones:

- Ensefar Sobre El Proceso Familiar (10036153)

- Ensefar Sobre Servicio Comunitario (10050983)

- Ensenar SOobre Servicio De Autoayuda (10038773)

- Ensenar Sobre Servicio De Salud (10050965)

- Ensenar Sobre Uso Del Dispositivo De Soporte (10040909)
- Facilitar El Aprendizaje (10051139)

- Promover El Apoyo Familiar (10036078)

- Promover El Apoyo Espiritual (10038300)

- Promover el apoyo social (10024464)

- Promover La Habilidad De Socializacidon (10050898)

- Promover La Comunicacién Familiar Eficaz (10036066)
- Promover El Proceso Familiar Eficaz (10036084)

- Proporcionar material de ensefianza (10024493)

Sesién 8 -

Intervencién con el individuo o miembro significativo de la familia

Objetivos:

- Ayudar en la identificacion de los recursos
mas adecuados para la afeccién individual
- Ofrecer asesoramiento sobre la
importancia de la participaciéon de la
familia en el proceso de adaptacion

- Integrar al familiar significativo como un
recurso importante

- Proporcionar un espacio para que el
participante exprese sus preocupaciones
sobre los recursos y necesidades
individuales

- Reforzar la importancia de utilizar los
recursos disponibles en el proceso de
adaptacion.

Intervenciones:

- Apoyar a la familia (10032844)

- Apoyar a la familia en la toma de decisidn (10026462)
- Apoyar a rituales espirituales (10024591)

- Presenciar (10015575)

- Facilitar La Capacidad De Comunicar
(10038196)

- Proporcionar apoyo social (10027046)

- Proporcionar orientacion anticipada a la familia (10026375)

Necesidades

Fuente: Autores (2022).

A lo largo de todas las sesiones de grupo, un investigador estara presente en todo
momento y no tendra ningun papel activo. Si un participante no asiste a una sesion de
grupo, el contenido de la misma se pondra a su disposicion en una fecha posterior. Si un
participante falta a una sesion individual, su contenido se reprogramara. La figura 4 ilustra

el flujograma del estudio.
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Figura 4 - Flujograma del estudio. Porto, Distrito de Porto, Portugal, 2022
Fuente: Autores (2022).

La evaluacién de la intervencidn se centrard en cuatro componentes: Viabilidad,
Fidelidad, Aceptabilidad y, ademas, Evaluacién Secundaria. Para evaluar la viabilidad, se
tendra en cuenta lo siguiente: 1) la tasa de captacion de participantes (100 x n.° participantes
captados/n.° participantes potenciales identificados); 2) la tasa de adherencia (100 x n.°
participantes que inician la intervencion/n.° participantes captados); 3) la tasa de retencion
(100 x n.° participantes que finalizan la intervencion/n.° participantes captados); 4) el tiempo
necesario para captar participantes participantes reclutados); 4) el tiempo necesario para
el reclutamiento de participantes; 5) el nimero de participantes elegibles necesarios para
reclutar la muestra definida (n=30); 6) la tasa de finalizacidon de la intervencién (100 x n.° de
participantes que finalizan todas las sesiones de la intervencién/n.° de participantes que
inician la intervencidn); 7) el andlisis de viabilidad de los procedimientos de recogida de
datos y reclutamiento.

Para evaluar la fidelidad, es preciso grabar en audio todas las sesiones. De este
modo, se podra analizar si la intervencion puede aplicarse en su totalidad. El contenido de
las grabaciones sera codificado y analizado por dos miembros del equipo de investigacion.

Intervencién educativa de enfermeria para promover la adaptacién en supervivientes de cancer: protocolo de estudio piloto
Peixoto TA dos SM, Peixoto NM dos SM, Pinto CAS, Santos CSVde B.



Cogitare Enferm. 2023, v28:€92075

Para ello, se construird y utilizara una matriz de verificacion del contenido de la intervencién.
Para evaluar la aceptabilidad de la intervencion y los procedimientos, se llevara a cabo una
evaluacion cualitativa y cuantitativa al final de la intervencién.

De acuerdo con las recomendaciones del MRC7, se decidié administrar a
los participantes y a las enfermeras encargadas de la aplicacidon un cuestionario de
aceptabilidad de siete dimensiones (afectividad; esfuerzo percibido para completar la
intervencion; cuestiones éticas; oportunidad; eficacia percibldp autoeficacia; e impacto de
la intervencidn) en una escala likert de cinco puntos.

Ademas, se realizardn entrevistas semiestructuradas a diez participantes tras
la finalizacién de la intervencién, con el fin de conocer sus opiniones sobre aspectos
importantes como las principales barreras y los factores que facilitaron la participacion
en la intervencion, y entrevistas semiestructuradas a tres enfermeras ejecutoras de la
intervencion tras la ?/nallzauon de la misma, con el fin de recoger sus opiniones sobre la
estructura y la organizacién de la intervencién.

En cuanto alaevaluacién secundaria, se evaluaréala calidad de vida, el afrontamiento, la
ansiedady la adaptacion de los participantes, con el fin de probar el uso de los instrumentos,
obtener resultados preliminares, conocer la variabilidad de los resultados a lo largo de la
intervencion y predecir cuales pueden ser los efectos reales de la intervencion.

Se utilizaran diferentes instrumentos, incluyendo el European Organisation for
Research and Treatment of Cancer Quality of Life Questionnaire Core-30 (EORTC QLQ-C30),
el Cancer Coping Questionnaire (CCQ), ?/a Hospital Anxiety and Depression Scale (HADS) y
la Mental Adjustment to Cancer Scale (Mlnl MAC), traducidos y validados para la poblacion
portuguesa /%4,

Los datos obtenidos a lo largo del estudio se analizaran para: 1) calcular e interpretar
los indices de viabilidad e identificar los factores que interfirieron en estos datos; 2)
comparar el contenido de la intervencidn prevista y realmente ejecutada, y 3) verificar
la aceptabilidad de la intervencion mediante el andlisis de los datos resultantes de la
aplicacion del Cuestionario de Aceptabilidad y del anélisis de contenido de las entrevistas,
utilizando la técnica de analisis de contenido propuesta por Bardin 2.

Estos analisis nos permitiran predecir el nimero de participantes que se reclutaran

cual sera la tasa de finalizacion cuando la intervencion se aplique a gran escala, rectificar

os criterios de elegibilidad, evaluar la operacionalizacién de la intervencion, comprobar

si las enfermeras que apliquen la intervencion necesitaran formacién a mayor escala para

la aplicacién del protocolo de intervencion y saber qué aspectos de la intervencién deben
mejorarse, tanto en términos de estructura como de contenido.

La recogida de datos de la evaluacion secundaria se llevara a cabo en tres momentos
diferentes: el primero (linea de base) tendra lugar antes del inicio de la intervenciéon e
integrard la evaluacion sociodemogréfica y clinica, asi como la evaluacién de la calidad
de vida, el afrontamiento, la ansiedad y la adaptaaon, el segundo (t1) tendrd lugar
inmediatamente después de finalizar las ocho sesiones de intervencién; y el tercero (t2)
tendra lugar tres meses después de finalizar la intervencion. En estas dos Ultimas sélo
se llevara a cabo la evaluacion de la calidad de vida, el afrontamiento, la ansiedad y la
adaptacion. Los datos de la evaluacion secundaria se analizaran cuantitativamente.

Este protocolo fue desarrollado con base en la Declaraciéon de Helsinki (13), y el
proyecto de desarrollo de la intervencion fue sometido a la revisién del Comité Conjunto
de Etica del Centro Hospitalario Universitario de Oporto y del Instituto de Ciencias
Biomedicas Abel Salazar - Universidad de Oporto, recibiendo dictamen positivo bajo la
referencia 2020/CE/P008(P320/CETI/ICBAS). No existe registro previo de esta intervencion
en ninguna plataforma para este efecto.
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RESULTADOS

Se definieron el disefo, la estructura, el contenido, las estrategias y los instrumentos
de evaluacidén de la intervencién educativa. Se espera que los resultados de este estudio
proporcionen informacion valiosa para la posible rectificacion de la intervencion antes de
su aplicacion a gran escala, para conocer la opinidn de los participantes y de las enfermeras
que aplican la intervencion acerca de la aplicacion, y también para prever como variaran los
resultados de la intervencion cuando se aplique a gran escala.

DISCUSION

Hay evidencias que documentan que los supervivientes de cancer tienen importantes
necesidades insatisfechas por parte de los profesionales (por ejemplo, atencién recibida
en relacion con cuestiones como la fatiga, el dolor, los problemas de salud mental, las
dificultades econdmicas, la reincorporacion al trabajo y la informacién sobre salud sexual ?/
acumulativamente se sienten insatisfechos con la atencién prestada a dicha informacién ¢

Las necesidades psicosociales no satisfechas provocan un aumento de la morbilidad
y la mortalidad y comprometen los comportamientos para gestionar la enfermedad y
garantizar la salud®”.

Asi pues, el éxito del tratamiento inicial del cancer puede verse comprometido si
no se preveén o predicen los efectos perjudiciales a medio y largo plazo, y también deben
realizarse esfuerzos para evitar una desconexién entre la terapia inicial y los cuidados de
seguimiento a largo plazo®®.

Los enfermeros se encuentran en una posicién privilegiada para proporcionar ayuda
profesional pertinente a esta poblacién, y sin embargo muchas siguen mostrando cierta
falta de preparacion?-3°,

En un escenario ideal, los supervivientes de cancer deberian tener acceso a programas
de alta calidad que les ofrezcan una vision mas amplia de la supervivencia y les preparen
para afrontar las consecuencias a largo plazo de la enfermedad y los tratamientos, asi
como las implicaciones psicosociales que imponen.

El desarrollo de estrategias educativas para proporcionar informacién a los
supervivientes de cancer y, en consecuencia, capacitarlos para participar activamente en
los cuidados y tomar decisiones informadas sobre su salud, es una palanca importante
para disminuir la recurrencia del cancer, asi como para mejorar la gestion de los efectos
de la enfermedad sobre la supervivencia y la calidad de vida. Sin embargo, los programas
educativos pueden resultar excesivamente complejos, y éste puede ser el principal
obstaculo para que los supervivientes de cancer asimilen y apliquen la informacién en la
practica.

La intervencion presentada en este protocolo intenta circunscribir y delimitar los
campos de actuacion a los dominios de adaptacién, afrontamiento, ansiedad y recursos,
utilizando una base consistente, adaptada al contexto y a las necesidades de los
supervivientes.

La principal limitacion de la intervencion es el papel pasivo impuesto por la estructura
de la intervencion al familiar significativo del participante.
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CONSIDERACIONES FINALES

A lo largo del trabajo desarrollado anteriormente, se constaté que aunque en los
ultimos anos, la evidencia cientifica ha reforzado la idea de que las intervenciones educativas
pueden producir efectos positivos en los procesos de adaptacion, en el manejo de las
estrategias de afrontamiento y de la ansied%d, asi como en la calidad de vida, todavia se
han desarrollado pocas intervenciones enfermeras en este ambito.

Esto se justifica posiblemente por la complejidad inherente al desarrollo de este
tipo de intervencion. Las interacciones entre los distintos componentes de la intervencion,
las dificultades relacionadas con los comportamientos de quienes aplican o reciben
la intervencién, los distintos niveles organizativos de la intervencién, la variabilidad
de los resultados y el grado de flexibilidad/adaptacién de la intervencién son factores
que caracterizan a las intervenciones complejas, donde precisamente se encuadra esta
intervencion educativa.

Desarrollar, pilotar, evaluar, informar y aplicar una intervencién compleja es un
proceso largo, en el que el proceso es mas importante que el resultado. La publicacién
de este protocolo permite establecer un vinculo entre la fase de desarrollo y la fase de
viabilidad/pilotaje de la intervencidon compleja.
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EDUCATIONAL NURSING INTERVENTION TO PROMOTE ADAPTATION IN CANCER SURVIVORS:
PROTOCOL FOR PILOT STUDY

ABSTRACT:

Objective: to present the protocol of a pilot study that aims to evaluate the feasibility and acceptability of an
educational nursing intervention to promote the adaptation of cancer survivors, focused on coping and anxiety.
Method: this protocol was developed based on the Protocol ltems: Recommendations for Interventional Trials 2013
(SPIRIT2013) Statement, in the city of Porto - Portugal, in 2022. Results: the design, structure, content, strategies, and
evaluation instruments of the intervention to be implemented were defined. Conclusion: This article provides in detail
the structure and content of an educational nursing intervention to promote the adaptation of cancer survivors that
can be integrated into the piloting phase procedures. It can also be considered a stimulus for the development of new
interventions and intervention programs in this phase of the cancer disease.
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