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Cada unidad se compone de un equipo multidisciplinar

formado por 4 profesionales de diferentes ambitos D|SCUS|ON/CONCLUSIONES

profesionales.

El equipo trabaja conjuntamente para cubrir las La intervencion realizada por los equipos de cuidados
necesidades sanitarias, psicologicas y sociales tanto de paliativos domiciliaros de la Asociacion, ha
pacientes como de familiares en fase final de vida. proporcionado una cobertura integral de las

necesidades de los pacientes oncologicos y sus
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por cada una de las unidades en los anos comprendidos
de 2021 al 2023.

afrontamiento de un proceso complejo como éste,

garantizando un final de vida digno y asegurando un
acompanamiento profesional en esta etapa vital.
RESULTADOS ,
Es imprescindible que la actuacion de los
profesionales sea integral y cercana.
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El nUmero de personas supervivientes de cancer es cada

vez mayor. Es importante tener en cuenta los efectos
secundarios y secuelas biopsicosociales a los que hacen
frente los y las pacientes tras el diagnostico oncologico.
La Asociacion Espafola Contra el Cancer de la Junta de
Madrid ha desarrollado un protocolo de intervencion
grupal en el que se abordan aspectos psicosociales, tales
emociones, autocuidado vy

como  comunicacion,

autoestima, sexualidad, discapacidad y resiliencia.

METODO

Objetivo: analizar el perfil psicosocial de las personas que
participan en los grupos de intervencion.

Obtencion de datos: respondieron a una bateria de
cuestionarios ad hoc a través de Google Forms, que recogian
datos sociodemograficos y el malestar emocional de los vy las
pacientes antes de comenzar el grupo terapéutico.

Los cuestionarios fueron ad hoc y el DT (Termometro de

Distress).

Tiempo: 2022 y 2023

RESULTADOS

Muestra
N=146

Perfil de paciente oncoldgico:
mujer entre 45-55 anos con
cancer de mama, en
incapacidad laboral temporal
(ILT) o desempleada y con un
malestar emocional elevado.
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DISCUSION/CONCLUSIONES

El perfil psicosocial de las personas que participan en los grupos
terapéuticos es en su mayoria mujeres, lo cual podria ser explicado
por ser ellas quienes a menudo buscan recursos que fomentan el
afrontamiento adaptativo. Por otro lado, vemos que la edad se
relaciona con el momento de mayor incidencia del cancer de mama.
El estado laboral de ILT pone de manifiesto la imposibilidad de
mantener la rutina debido al impacto de la enfermedad y su
tratamiento. Por todo lo anterior, es importante senalar la necesidad
de continuar cubriendo las secuelas biopsicosociales de las personas

una vez finalizado el tratamiento oncologico.
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Segun el Observatorio del Cancer de la Asociacion
Espanola Contra el Cancer (2019) los familiares de
pacientes oncoldgicos presentan un malestar
emocional superior a los pacientes; con una
puntuacion en el Termometro de Distrés de 7.5
frente a 6.9. Debido a la escasez de datos centrados
en el malestar psicosocial de esta poblacion, los
objetivos de la presente investigacion se centraron
en : 1) analizar el perfil sociodemografico de los
familiares de pacientes oncoldgicos, y 2) estudiar su
concepto de cuidar.

METODOLOGIA \E

Muestra total:130 personas (101 mujeres; 29
hombres) de la Comunidad de Madrid, familiares de
un paciente con diagnostico de cancer y ser
participante del Taller online “La importancia de los
cuidados en los familiares de pacientes oncologicos”
de la Asociacion Espanola contra el Cancer en
Madrid.

Materiales: formulario sociodemografico + “;Qué es
cuidar para ti?”.

Método: investigacion cualitativa mediante analisis
tematico.
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Los datos obtenidos indicaron que el perfil de la
persona que cuida es el siguiente:

GENERO VINCULO

MADRE/ HUA/
PADRE  HIO
12%
MUJERES 78% -l PAREJA 64% -

EDAD

50-70 52 % 31-49 41% o

CONVIVE CON PACIENTE SITUACION LABORAL

NoO TRABAJO EN DESEMP

SI 86% 14% ACTIVO 52% LA ILT 12%
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El concepto de cuidar del perfil participante se
centro en las siguientes palabras:

;QUE ES CUIDAR PARA Ti?

Acompanar
Necesidades 42% 26% Ayudar 23%

El 15,32% tuvo mas en cuenta los conceptos
relacionados con el tratamiento (citas médicas,
hospital, tratamiento, medicinas) y no tanto la parte
emocional, representada por el concepto “amor” en
el 7,88%.

En todas las categorias sociodemograficas lo mas
mencionado fue “necesidades” (42,31%), excepto en
la categoria “ocupacion laboral”. Las familiares con
ILT mencionan el “acompanar” (31,25%) por encima
de las “necesidades” (18,75%). En el caso de la
categoria “fase de enfermedad”, los familiares
mencionaban el “amor” (42,86%) por encima de las
“necesidades” (35,71%).

Apoyar
17%

DISCUSION/CONCLUSIONES

Las personas que cuidan son mujeres de mediana
edad y activas laboralmente. Lo que podria explicar
la sobrecarga psicosocial de las mujeres de pacientes
oncoldgicos. Esto se relaciona con la crisis
estructural de cuidados que vivimos en la actualidad
(transformaciones demograficas, sociolaborales vy
politico economicas del ultimo siglo y su impacto en
el ambito de los cuidados intrafamiliares).

El concepto de cuidar de este perfil esta centrado en
las necesidades. En las primeras fases de la
enfermedad, cuidado logistico. Fases avanzadas,
cuidado emocional.
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Vulnerabitidad Econodmica y Cancer: Investigacion acerca del perfil de lapersona beneficiaria de
ayuda econdmica y su evolucion en los ultimos cuatro afos en la Asociacion Espafnola Contra
el Cancer de Madrid

Sandra Maricalva Vallejo y Patricia Vigara Mas.

Aunque el 56% de las personas diagnosticadas de cancer en la Comunidad de Madrid en el
periodo 2019-2022 son hombres, se evidencia que seran las mujeres las que tengan mayor
riesgo de afrontar el diagnostico oncoldgico con dificultades economicas. Por ello, se muestra
que el género, como factor de desigualdad en salud, es un indicador de riesgo alto en el
proceso de cancer.

La incidencia del cancer es mayor en personas mayores de 65 anos. A pesar de ello, la
desproteccion social, la sobrecarga de cuidados y su situacion ante trabajos mas precarios
que viven las mujeres de entre 40-55 afos, las sitlan con mayor riesgo de vulnerabilidad
economica ante un diagnostico oncoldgico.

Los canceres que afectan principalmente a mujeres, ginecoldgicos, son otro indicador de
riesgo identificado. Este tipo de canceres, conllevan unas intervenciones quirurgicas y unos
tratamientos oncoldgicos, que generan secuelas que originan mayores gastos economicos.
En cuanto a la variable nacionalidad se observa que no es un indicador de riesgo
socioeconomico tan significativo como los anteriormente descritos a la hora de afrontar un
proceso de cancer.

Este analisis y su reflexion pretende visibilizar los desequilibrios y desigualdades sociales en
el ambito de la atencion oncoldgica, impulsando la necesaria inclusion de la perspectiva de
género en la atencidn social oncologica.
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