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RESUMEN

Objetivo: Determinar las intervenciones de enfermeria y su influencia en el
tratamiento de cancer de mama en mujeres adultas mayor, en el Hospital Abel
Gilbert Pontén, periodo junio-agosto 2023. Poblacion: 38 enfermeras (0) y 95
pacientes. Instrumento: Encuesta y Guia de Observacion directa. Resultados:
el autocuidado, apoyo emaocional hacia la paciente, mejorar la calidad de suefio
y reduccion al maximo posible de las molestias fisicas. Respecto a la influencia
que tuvieron esos cuidados se ven reflejados en la insatisfaccion o satisfacciéon
de las pacientes, en las cuales estd con mas prevalencia el no sentirse
totalmente satisfecha con los cuidados que realiza la enfermera, no sentirse
cémoda, tampoco con el empefio que coloca la (0) profesional para averiguar el
origen del problema. Conclusién: Las patologias neoplasicas son un problema
para la salud, ya que no solo afecta a la parte fisica, también a la salud mental
ya gue son enfermedades que tienen un bajo indice de recuperacion total y una
prevalencia en mortalidad, debido al déficit de intervenciones de todos los
profesionales que asisten a estos pacientes, por lo que es fundamental
determinar las actividades necesarias y como otorgarles cumplimiento en base

a sustentacion cientifica, sumandose a la influencia que ha tenido la misma.

Palabras Claves: Adultas mayores, Cancer de Mama, Intervencion de

Enfermeria, Influencia en el Tratamiento
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ABSTRACT

Objective: To determine nursing interventions and their influence on the treatment
of breast cancer in older adult women, at the Abel Gilbert Pontén Hospital, from
June to August 2023. Population: 38 nurses (0) and 95 patients. Instrument:
Survey and Direct Observation Guide. Results: self-care, emotional support for
the patient, improved sleep quality and reduced physical discomfort as much as
possible. Regarding the influence that these cares had, they are reflected in the
dissatisfaction or satisfaction of the patients, in which it is more prevalent not
feeling totally satisfied with the care provided by the nurse, not feeling
comfortable, nor with the effort that they place the professional to find out the
origin of the problem. Conclusion: Neoplastic pathologies are a health problem,
since it not only affects the physical part, but also mental health, since they are
diseases that have a low rate of total recovery and a prevalence in mortality, due
to the deficit of interventions of all the professionals who care for these patients,
so it is essential to determine the necessary activities and how to grant them

compliance based on scientific support, adding to the influence that it has had.

Keywords: Older adults, Breast Cancer, Nursing Intervention, Influence on
Treatmen
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INTRODUCCION

El cancer de mamas es una neoplasia que afecta mucho mas a la
poblacién femenina, indistinto del pais o de su situacion socioeconémica en que
se encuentre, ya que se les atribuyen a factores de edad, cambios genéticos,
uso de anticonceptivos por largo tiempo y mas (MSP, 2023). El cAncer mamario
es la produccion sin control de células cancerigenas. No existe cura en caso de
gue su aparicion sea tardia para este tipo de enfermedades, ya que la radiacion
o extirpacion de la glandula mamaria puede evitar que esta patologia se expanda
y se concrete o focalice en un solo sector. Sin embargo, la afectacién emocional
se ve alterada mucho mas que la fisica, siendo la participacion del personal de

enfermeria con sus conocimientos y cuidados.

El tema sobre la neoplasia mamaria es una patologia complicada que
compromete no solamente la parte fisica, sino psicolégicamente, porque las
esperanzas de vida disminuyen mientras mas tardio se lo diagnostica y a esto
se le suma los tratamientos complejos-prolongados que se combinan con el
objetivo de intentar la recuperacion del paciente y hasta de sus familiares; por
consiguiente, comienzan las mujeres a desarrollar problemas en su salud mental
como la depresion, ansiedad, imagen corporal, sintomas secundarios (vomitos,
fatiga, caida de cabello) lo cual repercuta en su vida diaria y laboral (Carrefio
Ruiz, 2020). Considerando importante el ingreso del personal de enfermeria en
el tratamiento del cancer, ya que esta profesion se caracteriza por aplicar
cuidados humanizados (enfocados a promover y proteger el bienestar fisico,

mental y social en las personas).

El proposito del estudio esta dirigido a determinar las intervenciones de
enfermeria y su influencia en el tratamiento de cancer de mama en mujeres
adultas mayor en el Hospital Abel Gilbert Ponton, los resultados se obtendran
con la intencion identificar el problema existente e intervenir en la necesidad de
mejorar e implementar alguna estrategia u otros cuidados para pacientes

oncoldgicos.



CAPITULOII

1.1. CONTEXTUALIZACION PROBLEMATICA

1.1.1. Contexto Internacional

De acuerdo al analisis de los datos del tema en estudio a nivel mundial,
se logra describir que el cancer de mamas es una de las principales agresiones
de morbi-mortalidad en mujeres; ademas, forma parte de uno de los gastos
hospitalarios mas grandes que puede manejar una institucion; pese a que hay
nuevos metodos de evaluacion y tratamiento, cada afio en paises que no estan
0 en via de desarrollo, presentan 3.9 millones diagnosticadas por deteccion
oportuna tardia y por el déficit de intervenciones del personal en primera linea,
el 89% de la poblacién son de sexo femenino y mayores de 59 afios (Palmero &
Lassart, 2023)

1.1.2. Contexto Nacional

Segun la (Sociedad de Lucha contra el cancer del Ecuador, 2023), en
Ecuador se diagnostican cada afno un total de 3,563 mujeres en el 2020,
subiendo las cifras en el afio 2021, 1.225 casos nuevos y en el 2022, 907
diagnosticadas de cancer mamario; requiriendo de forma urgente una deteccién
precoz por medio a distintos examenes de rutina, e incluso, la autoevaluacion-
exploracion de las mamas y asi identificar clinica preocupante; por ende, de toda
esta poblacién, 72% son mujeres en edades superiores a las 65 afos, debido al
déficit en asistir a un centro médico mas cercano para realizarse analisis

comunes o por desconocimiento en como revisarse ellas mismas.

1.1.3. Contexto Local
En el hospital Abel Gilbert Pontdn de la provincia del Guayas, los casos
de cancer de mama son prevalente y en ascenso, mientras mas avance de una
etapa basica a la neoplasia, menos esperanzas de vida existen (bajas elecciones

de tratamiento) y por ende disminuye la calidad de vida de la paciente; donde el



personal de enfermeria son los encargados de cuidados directos y los que mas

se encuentran en contacto con las pacientes y sus familiares.

1.1.4. Planteamiento del Problema
El tratamiento del cancer de mama puede ser eficaz, especialmente
cuando se detecta a tiempo. Por lo general, la efectividad del tratamiento
depende de someterse al curso completo del tratamiento. Bajo este contexto, el

Hospital Abel Gilbert Pontén anualmente recibe alrededor de 42,172 pacientes.

Por lo cual, conforme a lo que se habria logrado visualizar dentro del
periodo junio-agosto 2023, en donde se inspeccionan a mas 10,268
procedimientos terapéuticos para cualquier tipo de neoplasia (quimioterapia o
extirpacion de la tumoracion), perteneciendo el 57% de ese total a mujeres
mayores de 50 afios con cdncer mamario, e incluso, el 40% mueren porque se

diagnostica y controla en forma tardias.

Por eso, la situacién del problema de la investigacion se centra en el area
de oncologia de esta instituciébn publica de tercer nivel, donde las pacientes
reciben su terapia, y es que la actualizacion de intervenciones por parte del
personal de primera captacion (enfermeria) hacia las usuarias que asisten con

dicha enfermedad es preocupante.

Por este motivo, la captacion de estos casos e intervenciones rapidas por
el personal de enfermeria con controles, apoyaran al objetivo del ente rector de
la salud, con la revision, tratamiento y control de 30% de casos anuales para
brindar a las usuarias diagndstico temprano (evitar que se desarrolle metastasis)
y tratamiento oportuno (disminuir células cancerigenas o eliminar el cancer),
mejorando la calidad de vida del paciente, familiar, e incluso, haciendo parte al

personal para que sus esfuerzos no sean en vano.

2.1. PROBLEMA DE INVESTIGACION

2.1.1. Problema General
¢,Como influyen las intervenciones de enfermeria en el tratamiento de
cuidado del cancer de mama en la adulta mayor, en el Hospital Abel Gilbert

Ponton, periodo junio-agosto 20237



2.1.2. Problema Derivado

¢,Cudles son las NIC aplicadas por el personal de enfermeria en el
tratamiento de cancer de mama en mujeres adultas mayor, en el Hospital Abel
Gilbert Pontén, periodo junio-agosto 2023?

¢,Cual es el nivel de satisfaccibn de los pacientes que reciben el
tratamiento de cancer de mama, en el Hospital Abel Gilbert Pontén, periodo
junio-agosto 20237

2.1.3. Delimitacién de la investigacion

El presente proyecto investigativo se puso en marcha en el area de
oncologia del Hospital Abel Gilbert Pontén, localizado en la provincia del Guayas,
ciudad Guayaquil, durante el periodo junio-agosto 2023 y se indagd como
intervenciones de enfermeria influyen en el tratamiento de cancer de mama en

mujeres adultas mayores

3.1. OBJETIVO DE LA INVESTIGACION
3.1.1. Objetivo General

« Determinar la influencia que tienen las intervenciones de enfermeria en el
tratamiento de cancer de mama en mujeres adultas mayor, en el Hospital

Abel Gilbert Ponton, periodo junio-agosto 2023
3.1.2. Objetivos Especificos

% ldentificar las NIC aplicadas por el personal de enfermeria en el
tratamiento de cancer de mama en mujeres adultas mayor, en el Hospital

Abel Gilbert Pontén, periodo junio-agosto 2023.

s Establecer el nivel de satisfaccion de los pacientes que reciben
tratamiento de cancer de mama, en el Hospital Abel Gilbert Pontén, periodo

junio-agosto 2023.



4.1. JUSTIFICACION

Es un requerimiento las intervenciones de enfermeria para una
recuperacion rapida y de calidad de cualquier paciente, mas aun en el area de
oncologia, ya que es considerada una poblacion imunodeprimible (existe el
riesgo de contraer cualquier tipo de enfermedades y que este se complique hasta
llevarlo a la muerte), e incluso, susceptible a desarrollar problemas neurolégicos,
por eso, es complicado y requieren de acciones mas explicitas. Sin embargo,
estos cuidados deben estar a base de las necesidades reales, logrando en ellas
(pacientes neoplasicas por cancer mamario) sobrellevar la enfermedad de mejor

manera.

Por ende, el presente estudio beneficiara tanto al profesional de
enfermeria como a las pacientes oncoldgicas, porque al personal se dara a
conocer las acciones que realizan y las que realmente deben hacer (basados en
criterio clinico y en las necesidades reales de las usuarias), e incluso, ayudara a
los escritos del libro NIC en actualizar los cuidados que se aplican en estas
ocasiones. Ademas, por parte de las pacientes, observamos si hay influencia de
estas intervenciones en ellas y asi ayudarlas a que sobrelleven su enfermedad

de mejor manera, aumentando el confort usuario-familia.



5.1. MARCO TEORICO

5.1.1. Antecedentes de la Investigacion

(Ayala de Calvo & Sepulveda Carrillo, 2020) Colombia, desarrollaron una
investigacion en donde hicieron parte a 173 profesionales de enfermeria de
unidades oncoldgicas, verificando que el apoyo emocional estuvo en nivel bajo
hacia el paciente, porque no se completaron actividades como exploracién de
causas emocionales, tampoco ayudan a eliminar situaciones estresantes para

mejorar la calidad de suefio, peor aun animan, ni explican los procedimientos.

(Diaz, Gattas, Lopez, & Tapia, 2020) en Venezuela, hicieron participe a 58
enfermeros del area oncoldgica, usando una guia de observacion directa para
corroborar que cumplen las actividades y poder controlar, prevenir, ayudar,
disminuir o mejorar algun problema que pueda o presenten los pacientes,
arrojando que el 68% efectivamente si vigila las reacciones secundarias tipicas
(nauseas, vomitos), 80% no informa adecuadamente, 37% tampoco realiza los
cuidados preventivos a infecciones cuando han sido sometidas a un

procedimiento quirurgico.

(Fernandez San Martin, Rebagliato Nada, Gispert Uriach, Roig Carrera, &
Artigas Guix, 2019), realizaron un estudio en Espafia, hicieron parte a 1285
pacientes con el objetivo de conseguir el nivel influencia por la asistencia a
consultas de enfermeria, obteniendo que el 74.8% tiene un patron de déficit, es
decir, que las actividades de este personal han estado en decreciente, de las
cuales estuvieron el tiempo dedicado al paciente, no ofrece informacion completa

ni basada al problema en forma individual.

(Zaldarriaga Giménez, 2022), establecieron un articulo Illamado
“Satisfaccidn con la enfermera en pacientes con patologias graves” en Argentina,

hicieron parte a 147 diagnosticados, implementando el Cuestionario Baker,
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resultando que el 88% se considera insatisfecha en los cuidados vertidos por
estos profesionales, tampoco siguen los consejos de la enfermera (o) porque no

siguen su realidad y ven al paciente como un objeto.

5.1.2. Marco Conceptual

Definicién de enfermeria

La enfermeria implica cuidados independientes y de contribucién colectiva
impartidas por personas en cualquier edad que se encargan de familias,
agrupaciones, individuos con alguna dolencia o sanos, en todas las situaciones;
este personal de salud, estan a la vanguardia de prestar su servicio y
desenvuelve una fundamental funcion en atencion fijada en el individuo; ademas,
en todos los paises, son considerados como jefes o guias claves para el grupo
de salud publico o privado multidisciplinarios, proporcionando una extensa gama
de servicios (OPS, 2021).

La enfermeria al principio de los tiempos era considerado como cuidadora
que solo podia realizarlo las mujeres, al pasar los afos, gracias a Florence
Nightingale pasé a ser una profesibn que puede optar por distintas
especializaciones y que lo pueden realizar los hombres; por ende, se origina la
enfermera (0) oncologica, que se entiende por un campo especializado orientado
a cuidados preventivos o de control y tratamientos de personas diagnosticadas
de cualquier tipo de neoplasia, esta especializacion se vierte en estos pacientes
por conocimientos especiales, ya que obtienen formacion profunda de
farmacodinamia, cuidados pre-intra y post operatorios, e incluso, de necesidades

fisicos y mentales (Universidad San Sebastian, 2021).

Definicién de Cancer Mamario
De acuerdo al OMS, cancer es un término bastante general que abarca
una amplia gama de patologias que alteran cualquier parte del cuerpo humano;

también, se lo puede determinar como “tumores malignos” o “neoplasias”, que



es caracterizada por la proliferaciéon de celular anormal que se propaga a otros
lados del cuerpo u érganos, definiéndose como metastasis (Rodriguez Sanchez,
2021).

Ahora bien, los senos se componen de 3 partes fundamentales, las cuales
son lébulos, conducto y tejidos o tegumentos conectivos; estos I6bulos son
ganglios productoras de liquido materno, es decir, leche; los conductos es la via
por donde pasa la leche a los pezones y los tegumentos es un conjunto
fibroso/graso que es el sostén el cual rodea a la mama; la aparicién del cancer,
afecta todas estas partes de los senos porque es susceptible, ya que esta
interconectado, ocasionando la multiplicacion descontrolada de células
cancerosas (CDC, 2023).

El cancer mamario se clasifica en dos tipos:

» Carcinoma ductal infiltrante: inicio del cancer en cualquier conducto
mamario donde comienzan a multiplicarse sin control, en este momento
aun es invasivo, pero puede diseminarse o metastatizarse en varias zonas
del cuerpo (CDC, 2023).

» Carcinoma Lobulillar infiltrante: se originan en los I6bulos para luego

diseminarse hasta los tegumentos conectivos (CDC, 2023).

Intervenciones y fundamentacion de enfermeria en pacientes Oncolégicas
de mamas

El desarrollo de bases cientificas y clasificaciones especificas de la
enfermeria inicié en el afo 1987 con la creacién de una asociacién investigativa
dirigido por Joanne MacCloskey y Gloria Bulechek del instituto educativo
superior Lowa; este grupo de trabajo origind el NIC (Clasificacion de
Intervenciones de Enfermeria), distribuido por estandares y completas de
intervenciones y fundamentaciones de enfermeria publicado por primera vez en
el ano 1992; diferenciando asi, NANDA (diagndsticos de enfermeria) y del NOC

(resultados), donde se centra las atenciones en los pacientes, en cambio en el



NIC se centran en el comportamiento de enfermeria, o sea, actividades del
profesional enfermero que apoya al paciente a lograr sus recuperacion (Elsevier
Connect, 2022).

Intervenciones: Controlar efectos secundarios de la medicacion

Actividades: Vigilar reacciones como vomitos, nauseas, mareos (Sambir,
2021)

Fundamentacion: Las enfermeras controlan los efectos secundarios de
la medicacion a base de vigilar las reacciones por la misma patologia oncoldgica,
medicacion o tratamiento (quimioterapia, radioterapia), de las cuales, segun
(Blasco & Caballero, 2022), estas reacciones suelen ser vomitos, nauseas,
mareos, con el objetivo de poder administrar algun medicamento o accion para
aliviar esos efectos propios del proceso; ademas, varias bibliografias nos indican
que esta consecuencia se consideran normal, ya que la medicacion neoplasica
0 quimioterapicos alteran y matan todas las células de todo el cuerpo, sean estas
buenas y malas, con el fin de poder disminuir la carga del cancer, logrando

afectar al organismo.

Intervenciones: Prevencion a dafos en la piel por radiacion o por

procedimiento quirurgica

Actividades: Informacién adecuada, evaluacion de la zona intervenida y

aplicar cuidados para evitar infecciéon (Sarra Marti & Lari Crespillo, 2018)

Fundamentacion: la informacion adecuada es necesaria para el
paciente, ya que logra entender y es obligacion del profesional decirle todo sobre
lo que engloba su patologia, no en palabras médicas, sino en dialecto y palabras
que logre el analisis tanto de la usuaria, como del familiar (Comision Nacional de
Bioética en Salud, 2019). Actualmente existen pocos protocolos de prevencion
de infecciones en pacientes oncoldgicas, en la cual se puede especificas las
funciones que cumple cada profesional y otorgandole actividades otorgada a
cada personal en cuanto a las funciones a desempenar para que exista el

comentario “eso le corresponde al médico” (Nuria, 2019).

10



Intervenciones: Ayuda al autocuidado

Actividades: Considerar la cultura del paciente, verificar la capacidad de
ejercer un autocuidado, alentar a la independencia, animar al paciente (Butcher,
Dochterman, & Bulechek, 2018)

Fundamentacion: Sustentado lo anterior descrito, que el autocuidado es
un proceso por el cual el ser humano lo realiza automaticamente, que va
perdiendo sentido para cuando una persona esta pasando por una crisis que
comprometa su salud mental, fisica o social, como lo es el cancer, este caso, el
bienestar de si mismo importa para mantener una estabilidad o recuperacion de
la patologia, ya que influye el desbalance de cuidado en si mismo para todo
proceso terapéutico que se desee realizar (Prado, Gonzélez, Paz, & Romero,
2020).

Intervenciones: Disminuir nivel de ansiedad

Actividades: Animar al familiar a estar con el paciente, enfoque sereno,
explicar los procedimientos, comprender la perspectiva del paciente, observar

signos verbales y no verbales

Fundamentacion: En la mayoria del personal que cuida a pacientes
oncolégicosno mantiene un enfoque sereno porque se aturde por el proceso
patolégico y cambios fisicos que visualizan en las pacientes y mas porque es
ocasionado por el déficit de valoracion continua, la falta de personal para la
cantidad de usuarias que asisten diario, lo cual afecta al personal al no lograr
cumplir con todas las actividades para bajar la ansiedad que enfrenta las

diagnosticadas de cancer mamario (OPS, 2020).
Intervenciones: Apoyo emocional (Monroy, 2021)

Actividades: Explorar lo que esta desencadenando las emociones,
comentar las consecuencias de las emociones erréneas, no exigir demasiado el

funcionamiento corporal y capacidad (Butcher, Dochterman, & Bulechek, 2018)

Fundamentacion: No es necesario presionar al paciente a enfrentar por
si solo sus cambios emocionales y exigiéndole que sea fuerte, pese a sus
capacidades actuales, esto desencadenaria a la recuperacion o control de su

patologia; varios estudios, indican que para poder ofrecer una ayuda emocional
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de cualquier tipo, primero deben ser asesorados por un profesional de salud
mental, después establecer estrategias individuales, continuidad en sus

valoraciones (Rojas Giraldo, Agudelo, & Babilonia Negrete, 2019).
Intervenciones: Mejorar la calidad de suefio

Actividades: Ensefiar a mantener el control en las pautas de suefio,
regular estimulos externos, Ayudar a eliminar situaciones estresantes (Embid
Planas, Gutiérrez Vidal, & Berdejo Medrano, 2021)

Fundamentacion: La continuidad de realizar guardias, sean matutinas o
nocturnas, ocasionan un efecto en el cerebro del trabajador que hacen privatizar
su descanso por lapsos de tiempo extendidos viéndolo comun, colocandole
menos interés y repercutiendo en el paciente, ya que no reconocen cuando el
paciente se encuentra con insomnio (influye en la recuperacion) (Pérez Martinez,

de la Vega Pazitkova, Marrero Escobedo, & Cancino Barzaga, 2021)

Intervenciones: Reducir al maximo molestias fisicas (Ruiz Sabés,
Espeleta Cabrejas, & Millan Valero, 2021)

Actividades: Administracion de medicamentos recetados para el dolor
que no tengan efectos adversos a los ancianos, actividad fisica, valoracion

continua (Butcher, Dochterman, & Bulechek, 2018)

Fundamentacion: Los dolores son considerados en la mayoria de
pacientes oncolégicos como parte de su proceso, originando conocimientos
errados en el cual dicen “mientras menos medicacién, menos es el nivel de
adiccion y mas superacion al problema sin depender de alguna medicacion”, por
eso es importantes la valoracion continua y que el paciente haga actividad fisica,
ya que el personal de enfermeria es una profesion general, capacitada para

cumplir los roles de todas las areas de la salud (Gomez Mora, 2019).

Necesidad de Cuidados Oncolégicos

Todas sus apelaciones se centraran en tres principios basicos:

» Proporcionar una atencién de calidad con una atenciéon profesional
adecuada
» Centrar el tratamiento en la persona y dirigir el trato segun las

necesidades de cada persona, no de acuerdo al establecimiento de salud
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>

Tratamiento “holistica”, lo cual potenciara los deseos del paciente una
terapia mas integral e individualizado (Torre Galvez, Cobo Dols,
Rodriguez, & Vicente Peralta, 2020)

Analizando los anteriores principios, tendrian que estar basados en lo

siguiente:

>

>

Apoyo Practico: Basados en conocimientos de las enfermeras sobre la
patologia, porque afecta a la calidad de vida del paciente y la manera de
colaborar a su restauracion de salud

Apoyo Emocional: las personas diagnosticadas de cualquier tipo de
neoplasia experimentan un impacto mental que define cada aspecto de
sus vidas y aqui es donde los pacientes deben ser tratados como seres
humanos, mas no como otro paciente o grupo mas

Involucrar al diagnosticado a las decisiones de su terapia

Garantizar las atenciones que necesitan a base de sus necesidades,
accediendo a la cercania de sus hogares, sin comprometer la calidad de
la atencion

Reducir el tiempo de espera para el diagnostico y proceso terapéutico
Monitoreo continuo de acuerdo a la necesidad del tratamiento
individualizado por individuo

Perseverancia de la terapia (Rodriguez Sanchez, 2021).

Influencia de los Cuidados Enfermeros en pacientes Oncoldégicos

Se lo conceptualiza como el resultado final y alcanzable que tiene una

personal, también se lo considera como el impacto a las actividades realizadas

en alguien (Ferrer Arnedo, 2019). Ahora bien, la influencia que tiene las acciones

de enfermeria, es de poder adaptar la atencion a las necesidades del paciente,

a sus seres queridos y hasta educar a su cuidado principal e incluirlos al

liderazgo, participacion constante y comunicacion, con el objetivo de mantener

estable a la paciente oncolégica (Morfi Samper, 2020).
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Cuestionario

Este test Baker, fue adecuado al idioma espafiol por el escritor Fernandez
San Martin, en el cual consiste en siete preguntas en sentido afirmativo,
respondiendo en escala dicotomica ordinal, con el Si y No para obtener la
satisfaccion general con la atencién brindada por el profesional (Zaldarriaga
Giménez, 2022).

» Me encuentro totalmente satisfecha con los cuidados que realiza la
enfermera

La enfermera pone mucha atencion en averiguar mi problema
Seguiré los consejos de la enfermera ya que son muy acertados
Me siento cémodo hablando con el enfermero

El enfermero me da la informacion completa sobre mi tratamiento

YV V VYV V V

El enfermero se ha interesado en mi no solo por mi diagnéstico, sino
como persona

» Después de cada visita del enfermero me siento mucho mejor
(Fernandez San Martin, Rebagliato Nadal, & Gispert Uriach, Adaptacion
de un cuestionario de satisfaccién del paciente con la consulta médica y

de enfermeria, 2021)

5.1.3. HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION
5.1.3.1. Hipétesis General

Las Intervenciones de Enfermeria influyen directamente en el tratamiento
de cancer de mama, en las pacientes adultas mayores que asisten al Hospital

Abel Gilbert Ponton, periodo junio-agosto 2023.

5.1.3.2. Hipdtesis Especificas
Las NIC aplicadas por el personal de enfermeria influyen directamente en
el tratamiento de cancer de mama en mujeres adultas mayor, en el Hospital Abel

Gilbert Pontdn, periodo junio-agosto 2023.

El nivel de satisfaccion de los pacientes que reciben tratamiento de cancer

de mama es alto, en el Hospital Abel Gilbert Ponton, periodo junio-agosto 2023.
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6.1.
6.1.1.

VARIABLES

Variable Independiente

Intervenciones de enfermeria

6.1.2.

Cancer de mama

6.1.3.

Variable Independiente

Variable Dependiente

Operacionalizacion de las Variables

Variable

Definicion
Contextual

Dimensién o
Categoria

Indicador

indice

Intervenc

iones de

enfermer
ia

Cualquier
cuidado
realizado a
base de un
juicio clinico
para favorecer
la
recuperacion
del
paciente/famili
ares
(Caballero
Gonzalez,
2010)

Taxonomia
NIC

Efectos secundarios

Medidas preventivas

Autocuidado

Apoyo emocional

Calidad de sueno

Ficha de
observacio
n

Variable Dependiente

Variable

Definicion
Contextual

Dimensién o
Categoria

Indicador

indice

Cancer
de
mama

Es un cancer
que comienza
en el tejido
mamario.
Ocurre
cuando las
células de la
mama
cambian y
crecen sin
control. Estas
células suelen
formar un
tumor
(Palmero,
Lassard,
Juarez y

Aspectos
generales

Reacciones
secundarias

Cuestionario

Satisfaccion
del paciente

Satisfacciéon de
cuidados en el
tratamiento de cancer
de mama

Cuestionario
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Medina,
2021).
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CAPITULO 3

3.1. METODOLOGIA

3.1.1. Metodologia de la investigacion

En esta investigacion, se recolecté datos no numéricos respectos a las
intervenciones de enfermeria y su influencia en el tratamiento de cancer de
mama en mujeres adultas mayores en el Hospital Abel Gilbert Ponton, esta
informacion recopilada por medio de observacion directa y rigurosa a base de un
juicio clinico utilizando un método cualitativo para originar con caracteristicas del
procedimiento realizado (actividades de enfermeria) e ir seleccionando mediante
la guia de observacion sus actividades. También, por medio del cuestionario la
influencia que tienen esas actividades en el paciente. Como metodologia

cuantitativa, la representacion de los datos tabulados.

3.1.2. Modalidad de Investigacion

El presente trabajo se realiz6 mediante a la modalidad documental y
descriptiva, en el cual se recolectaron datos a través de la guia de observacion
directa y una encuesta (cuestionario Test Baker-Poulton, permitiendo evaluar
entre si la variable dependiente e independiente formuladas en la poblacién
objeto. Ademas, en este tipo de proyectos se analizan conceptos, antecedentes

vinculados al problema que se pretende estudiar.

3.1.3. Tipo de Investigacion

Dicho estudio es de aplicacion y de campo, ya que tiene como fin informar
las intervenciones de enfermeria y su influencia en el tratamiento de cancer de
mama en mujeres adultas mayor, la misma que se realizé en el Hospital Abel
Gilbert Pontén, periodo junio-agosto 2023; por lo tanto, los disefios de estudio

son:
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3.1.3.1. Diseno descriptivo

Es la metodologia cientifica por la cual se observa y se describe la
muestra. Junto a su comportamiento objetiva (Shutleworth, 2022)Para la
investigacion fue usado este disefo porque va manejar informacién sobre las
intervenciones de enfermeria y la influencia de aquellas en el paciente y con
estos resultados actualizar esas actividades en pro de las diagnosticadas de

cancer mamario.

3.1.3.2. Diseno Transversal

Es un tipo de estudio que se realiza en un tiempo determinado y va a
medir la presencia, caracteristicas de la poblacion o muestra seleccionada
(Veiga de Cabo, Fuente Diez, & Zimmerman Verdejo, 2019) Con el fin de
recolectar datos individualmente adquiridos por medio de una guia de
observacion directa y un cuestionario llenadas por las pacientes que asisten al
Hospital Abel Gilbert Ponton, e incluso, se hizo parte estudios, articulos de otros
autores para poder comprender el contexto del problema y analizar cada

resultado para una mejor solucion.

3.1.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de la Informacion
e Técnicas: Observacion y Encuesta

¢ Instrumento: Ficha de observacién y Cuestionario de Baker-Poulton.

3.1.5. Poblacién y muestra de investigacion
3.1.5.1. Poblaciéon

La poblacién seleccionada para este estudio lo constituyen las (o) en
enfermeria y las pacientes adultas mayores que se encuentran en tratamiento
en oncologia por cancer de mamas. Lo cual son 120 enfermeros (a) y 125

pacientes.
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Tabla 1 Distribucién de la poblacion

items Participantes Cantidad Porcentaje

1 Enfermeros (as) 120 48,98%

2 Pacientes 125 51,02%
Total 245 100,00%

Nota: Elaborador por el autor.

3.1.5.2. Tipo de muestreo

Para el desarrollo de este proyecto la muestra se obtendra en base a los
parametros del muestro probabilistico estratificado, el cual, favorece al
investigador a observar dos grupos o mas dentro del contexto investigativo.
Estos grupos son: el personal de enfermeria y las pacientes adultas mayores

que se encuentran en tratamiento en oncologia.

3.1.5.3. Muestra
De acuerdo a los criterios y por tratarse de una poblacién grande, se uso
el procedimiento estratificado para sacar la muestra a estudiar, la cual se

estructuré de la siguiente forma:

Tabla 2 Distribucion de la muestra

items Participantes Cantidad Porcentaje
1 Enfermeros (as) 59 48,98%
2 Pacientes 64 51,02%
Total 123 100,00%

Nota: Elaborado por el autor.

Es decir, la muestra para esta investigacion es de 59 profesionales de enfermeria

y 64 pacientes que reciben tratamiento oncoldgico.

3.1.6. Aspectos Eticos

+» Consentimiento informado, donde se especificara el procedimiento,
objetivo para que el personal y las pacientes decidan o no ser parte del
estudio

+«» Aprobacion del anteproyecto

** Revision del tutor
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CAPITULO 4
4.1. RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

4.1.1. Resultados Obtenidos de la Investigacion

El método utilizado en el desenvolvimiento de este proyecto cuantitativo,
sirve para poner en practica el instrumento, mediante aquello, se valida la
informacion, junto al proceso grafico estadistico. Esta técnica tiene preguntas
para las pacientes y una guia que nos indica la aplicacion o no de las
intervenciones a base de fundamentacion cientifica, la cual, se presentan en

porcentajes.

Mientras tanto, la perspectiva cualitativa nos concedié una comprension
mejor de la influencia que tienes las intervenciones de enfermeria en el
tratamiento de cancer de mamas. Al visitar varios articulos y la obtencion de
informacion por medio de paginas confiables y viables para investigaciones, nos
permitié analizar y confirmar datos relevantes, de las cuales optimiza nuestro
trabajo, de la misma manera, esta la guia de observacion directa al personal de

enfermeria que aplica cuidados a pacientes oncolégicas de tipo mamario.

La investigacion ofrece una cantidad de participantes correspondientes a
sesenta y cuatro pacientes oncoldgicas, cincuenta y nueve personales de
enfermeria (todas (0) licenciados), el indicador, tanto de encuesta y guia, estuvo
al 100%, en otras palabras, se consider6 a toda la muestra seleccionada
previamente porque es fundamental determinar las intervenciones de enfermeria y

su influencia en el tratamiento de cancer de mama en mujeres adultas mayor, en el
Hospital Abel Gilbert Pontén.

Entonces, mediante a los objetivos se logra definir que el personal de
enfermeria influye consideradamente en la recuperacion o manejo adecuado del

tratamiento en pacientes oncoldgicas, por eso, las intervenciones de estos
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profesionales son a base de fundamentacién cientifica por parte fisica y

humanistica.

4.1.2. Analisis e Interpretacion de los Datos

Figura 1: Control de Efectos Secundarios

70%

63%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%
Vigilar reacciones

ESi mNo

Fuente: Guia de Observacion directa
Realizado por: Farah Steelman Lema Paguay

Analisis:

Segun el grafico, el 63% de enfermeras controlan los efectos secundarios
de la medicacion a base de vigilar las reacciones por la misma patologia
oncoldgica, medicacion o tratamiento (quimioterapia, radioterapia), de las cuales
(Blasco & Caballero, 2022), estas reacciones suelen ser vomitos, nauseas,
mareos, con el objetivo de poder administrar algun medicamento o accion para
aliviar esos efectos propios del proceso; ademas, varias bibliografias nos indican
que esta consecuencia se consideran normal, ya que la medicacion neoplasica
0 quimioterapicos alteran y matan todas las células de todo el cuerpo, sean estas
buenas y malas, con el fin de poder disminuir la carga del cancer, logrando

afectar al organismo.
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Figura 2: Prevencién a Dainos en la Piel
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80% 76%
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20% 18%
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0%
Informacion adecuada Evaluacion de la zona  Cuidados para evitar
infeccion
®Si ®"No

Fuente: Guia de Observacion directa
Realizado por: Farah Steelman Lema Paguay

Analisis:

Respecto a la prevencion a dafios en la piel por radiacion o por
procedimiento quirurgico, la mayoria no cumple con esta intervencion porque no
realizan el proceso pertinente para completarla, de las cuales, se considera que
el 89% no ofrece una informacion adecuada porque el personal lo ve innecesario
proveer de datos que el paciente no va entender, sin embargo, la obligacion del
profesional es decirle todo sobre lo que engloba su patologia, no en palabras
meédicas, sino en dialecto y palabras que logre el analisis tanto de la usuario,
como del familiar (Comisién Nacional de Bioética en Salud, 2019). El 18% no
evalua la zona intervenida y tampoco aplica cuidados para evitar infeccion (76%),
debido a que el personal tiene muy poca practica en intervenciones preventivas
de infecciones en pacientes oncoldgicos, ya que existe escasos protocolos en
este tipo proceso, e incluso, el déficit de actividades otorgada a cada profesional
en cuanto a las funciones a desempefiar, es decir, “eso le corresponde al médico”
(Nuria, 2019)
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Figura 3: Ayudar al Autocuidado
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Fuente: Guia de Observacion directa
Realizado por: Farah Steelman Lema Paguay

Analisis:

Acorde a la ayuda en el autocuidado en las pacientes oncoldgicas, el 58%
no considera la cultura del paciente, 21% no verifican la capacidad de ejercer un
autocuidado, 16% no alienta a la independencia, 50% no anima al paciente;
sustentado lo anterior descrito, que el autocuidado es un proceso por el cual el
ser humano lo realiza automaticamente, que va perdiendo sentido para cuando
una persona esta pasando por una crisis que comprometa su salud mental, fisica
o social, como lo es el cancer, este caso, el bienestar de si mismo importa para
mantener una estabilidad o recuperacion de la patologia, ya que influye el
desbalance de cuidado en si mismo para todo proceso terapéutico que se desee

realizar (Prado, Gonzalez, Paz, & Romero, 2020).
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Figura 4: Apoyo Emocional
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Fuente: Guia de Observacion directa
Realizado por: Farah Steelman Lema Paguay

Analisis:

Segun las acciones realizadas para el apoyo emocional, el 55% de los
enfermeros no exploran los desencadenantes de emociones, 26% tampoco
informa las consecuencias de emociones erroneas y el 32% sobre exige al
funcionamiento corporal y capacidad de la paciente, basandose el personal a
que se presiona al paciente a enfrentar por si solo sus cambios emocionales y
exigiéndole que sea fuerte, pese a sus capacidades actuales, esto
desencadenaria a la recuperacion o control de su patologia; varios estudios,
indican que para poder ofrecer una ayuda emocional de cualquier tipo, primero
deben ser asesorados por un profesional de salud mental, después establecer
estrategias individuales, continuidad en sus valoraciones (Rojas Giraldo,
Agudelo, & Babilonia Negrete, 2019).
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Figura 5: Mejorar la calidad de Sueio
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Fuente: Guia de Observacion directa
Realizado por: Farah Steelman Lema Paguay

Analisis:

De acuerdo a la intervencion de enfermeria para mejorar el suefio, el
100% no ensena a mantener el control en las pautas de suefio, 93% tampoco
apoya a regular estimulos externos, 81% ayuda a eliminar situaciones
estresantes, debido a que, la continuidad de realizar guardias, sean matutinas o
nocturnas, ocasionan un efecto en el cerebro del trabajador que hacen privatizar
su descanso por lapsos de tiempo extendidos viéndolo comun, colocandole
menos interés y repercutiendo en el paciente, ya que no reconocen cuando el
paciente se encuentra con insomnio (influye en la recuperacion) (Pérez Martinez,

de la Vega Pazitkova, Marrero Escobedo, & Cancino Barzaga, 2021).
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Figura 6: Disminuciéon de los Niveles de Ansiedad
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Fuente: Guia de Observacién directa
Realizado por: Farah Steelman Lema Paguay

Analisis:

Ademas, en la disminucién de los niveles de ansiedad, el 65% no anima
al familiar a estar junto al paciente, 16% no mantiene un enfoque sereno porque
se aturde por el proceso patolégico y cambios fisicos que visualizan en las
pacientes, 63% no explica los procedimientos previamente a realizar, 66%
tampoco comprende la perspectiva del paciente, 42% no observa signos
verbales y no verbales, ocasionado por el déficit de valoracién continua, la falta
de personal para la cantidad de usuarias que asisten diario, lo cual afecta al
personal al no lograr cumplir con todas las actividades para bajar la ansiedad

que enfrenta las diagnosticadas de cancer mamario (OPS, 2020).
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Figura 7: Reduccién al Maximo de molestias Fisicas
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Fuente: Guia de Observacion directa
Realizado por: Farah Steelman Lema Paguay

Analisis:

Respecto a las actividades realizadas para reducir al maximo las
molestias fisicas, el 55% no administraron medicamentos prescritos para el dolor
que no tengan que ver con los efectos ocasionados del cancer o el tratamiento,
porque esos dolores son considerados parte de su proceso, en que la mayoria
del personal tiene conocimientos errados en el cual dicen “mientras menos
medicacion, menos es el nivel de adiccion y mas superacion al problema sin
depender de alguna medicacion”; el 100% no realiza valoracién continua y
tampoco pone en funcidén para que el paciente haga actividad fisica, ya que eso
lo debe realizar fuera de la institucion y con profesionales de terapia fisica; sin
embargo, algunas referencias, nos informan que el personal de enfermeria es
una profesidén general, capacitada para cumplir los roles de todas las areas de la
salud (Gémez Mora, 2019).
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Figura 8: Influencia que tiene las intervenciones de enfermeria
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Fuente: Encuesta basada al test de Baker-Poulton
Realizado por: Farah Steelman Lema Paguay

Analisis:

Segun la influencia que tuvieron las intervenciones de enfermeria en las
pacientes oncoldgicas, el 49% indica que no se encuentra totalmente satisfecha
con los cuidados vertidos por el personal enfermero, 54% sefala que no colocan
atencion en averiguar el problema, 45% no sigue los consejos porque no son tan
acertados, 53% se siente incbmoda con el profesional, 51% tampoco ofrece
informacion completa sobre el tratamiento que recibe, 39% después de cada
visita no se siente mucho mejor; reflejando en varios articulos, que la perdida de
interés en la parte humanistica del personal es por la repercusion que existe en
el cuidado que vierte el profesional y de proceso patolégico del usuario (si es
mas complicado o no), ocasionando conflictos de existencia, intolerancia a la
atencion, desgaste de convivencia, encuentros negativos entre el paciente-

personal, miedo y mas (Secoli, Pezo, Alves, & Machado, 2021).
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CAPITULO 5

5.1. Conclusiones

Las patologias neoplasicas son un problema para la salud, ya que no solo
afecta a la parte fisica, también a la salud mental ya que son enfermedades que
tienen un bajo indice de recuperacion total y una prevalencia en mortalidad,
debido al déficit de intervenciones de todos los profesionales que asisten a estos
pacientes, por lo que es fundamental determinar las actividades necesarias y
como otorgarles cumplimiento en base a sustentacion cientifica, sumandose a la

influencia que ha tenido la misma.

En el trabajo respecto al personal de enfermeria que atienden a pacientes
con cancer de mama en mujeres adultas mayor, en el Hospital Abel Gilbert
Ponton, periodo junio-agosto 2023, arrojo que el autocuidado, apoyo emocional
hacia la paciente, mejorar la calidad de suefio y reduccién al maximo posible de

las molestias fisicas.

En la misma manera, la influencia que tuvieron esos cuidados se ven
reflejados en la insatisfaccion o satisfaccion de las pacientes, en las cuales esta
con mas prevalencia el no sentirse totalmente satisfecha con los cuidados que
realiza la enfermera, no sentirse comoda, tampoco con el empefio que coloca la

(o) profesional para averiguar el origen del problema.
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5.2. Presupuesto

5.2.1. Recursos Humanos

Participantes Cantidad

Investigador 1 (Farah Steelman Lema Paguay)

Tutor de la Investigacion

Licenciados (a) en enfermeria 38 de area de oncologia

Pacientes Diagnosticadas de Cancer | 95

Mamario

5.2.2. Recursos Documentales
» Libros
» Trabajos de titulacion de tercer nivel, maestrias y doctorados
» Articulos
>

Documentos web

Ojo: toda la bibliografia es correspondiente a los ultimos cinco afios (2019-
2023)

5.2.3. Recursos Econémicos

N° | Recurso Costo Valor
Unitario General
1 | Movilizacion 0.35 ctvs $5.60
2 | Red informatica $38 $76
3 | Alimentacion $3.00
4 | Impresiones generales | $5 $
5
Total
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5.3. Cronograma

NO

Meses

Sem

Actividades

mayo

junio

juli

agosto

septiembre

octubre

Seleccion
deTema

Aprobacién
deltema

Recopilacion
dela
Informacién

Desarrollo
delcapitulo
|

Desarrollo
delcapitulo
Il

Desarrollo
delcapitulo
1]

Elaboracién
delas
encuestas

Aplicacion de
lasencuestas

Tamizacién de
lainformacion

10

Desarrollo
delcapitulo
v

11

Elaboracién
de las
conclusiones

12

Presentacion
dela Tesis

13

Sustentacion
dela previa

14

Sustentacion
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5.4.

Recomendaciones

Se sugiere para el area estudiantil, ayuden a promover, durante sus
practicas preprofesionales, las actividades de enfermeria que es
especialmente para pacientes oncoldgicas, debido a que, como esta el
sistema el personal se ha acostumbrado a trabajar de forma automatica,
por ende, es de suma importancia fomentar en el profesional esas
actividades que estan basadas para restaurar o mantener la salud, tanto

fisica como mental.

En cuanto al profesional, recomendarle que acuda a capacitaciones para
actualizarse en las intervenciones diferentes de los pacientes
oncologicos, porque es considerado la dimensidn a tratar de un paciente
sin diagnostico terminal a un paciente que, si esta diagnosticado con

enfermedad terminal, como lo son las neoplasias

Para la institucion, podria organizar talleres de intervenciones para
redoblar los conocimientos de los enfermeros en cuanto a la salud mental,
porque segun algunos articulos, el cancer avanza mucho mas rapido si el

sistema inmunoldgico se encuentra deprimido por procesos emocionales.
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ANEXO

Problema General

Objetivo General

Hipétesis General

¢ Como influye las intervenciones de
enfermeria en el tratamiento de cuidado
del cancer de mama en la adulta mayor,
en el Hospital Abel Gilbert Ponton, periodo

junio-agosto 20237

Determinar la influencia que tienen las
intervenciones de enfermeria en el
tratamiento de cancer de mama en
mujeres adultas mayor, en el Hospital
Abel Gilbert Pontén, periodo junio-agosto

2023

Las intervenciones de enfermeria influyen
directamente en el tratamiento de cancer
de mama, en las pacientes adultas
mayores que asisten al Hospital Abel

Gilbert Pontén, periodo junio-agosto 2023

Problemas Derivados

Objetivos Especificos

Hipétesis Especificas

¢ Cuales son las NIC aplicadas por el
personal de enfermeria en el tratamiento
de cancer de mama en mujeres adultas
mayor, en el hospital Abel Gilbert Pontén,

periodo junio-agosto 20237

Identificar las NIC aplicadas por el
personal de enfermeria en el tratamiento
de cancer de mama en mujeres adultas
mayor, en el Hospital Abel Gilbert Pontdn,

periodo junio-agosto 2023

Las NIC aplicadas por el personal de
enfermeria influyen directamente en el
tratamiento de cancer de mama en
mujeres adultas mayor, en el Hospital Abel

Gilbert Pontén, periodo junio-agosto 2023

¢,Cual es el nivel de satisfaccion de los
pacientes que reciben el tratamiento de
cancer de mama, en el Hospital Abel
Gilbert
20237

Pontén, periodo junio-agosto

Establecer el nivel de satisfaccion de los
pacientes que reciben tratamiento de
cancer de mama, en el Hospital Abel

Gilbert Pontén, periodo junio-agosto 2023

El nivel de satisfaccion de los pacientes
que reciben tratamiento de cancer de
mama es alto, en el Hospital Abel Gilbert

Ponton, periodo junio-agosto 2023
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Guia de Observacion Directa aplicada al personal de enfermeria que

atiende adultas mayores con cancer de mamas en el Hospital Abel Gilbert

Guia de Observacion Directa

Pontoén.

Intervenciones de enfermeria en en el tratamiento de cancer de mama en

mujeres adultas mayor, en el Hospital Abel Gilbert Pontén, periodo junio-

agosto 2023

No Intervenciones Si No
1 Controlar efectos secundarios de la medicacion
A | Vigilar reacciones como vOmitos, nauseas, mareos
(Sambir, 2021)
2 Prevencion a dafios en la piel por radiacion o por procedimiento
guirargico
A | Informacion adecuada
B | Evaluacién de la zona intervenida y aplicar cuidados para
evitar infeccion (Sarra Marti & Lari Crespillo, 2018)
3 Ayudar en el autocuidado
A | Considerar la cultura del paciente
B | Verificar la capacidad de ejercer un autocuidado
C | Alentar a la independencia
D | Animar al paciente (Butcher, Dochterman, & Bulechek,
2018)
4 Apoyo Emocional
A | Explorar lo que esta desencadenando las emociones
B | Comentar las consecuencias de las emociones erréneas
C No exigir demasiado el funcionamiento corporal y capacidad

(Butcher, Dochterman, & Bulechek, 2018)
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Mejorar la Calidad de Suefio

Ensefar a mantener el control en las pautas de suefio

Regular estimulos externos

Ayudar a eliminar situaciones estresantes (Embid Planas,
Gutiérrez Vidal, & Berdejo Medrano, 2021)

Reducir al maximo las molestias fisicas

Animar al familiar a estar con el paciente

Enfoque sereno

Explicar los procedimientos

Comprender la perspectiva del paciente

Observar signos verbales y no verbales

Valoracion continua (Butcher, Dochterman, & Bulechek,
2018)
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Encuesta

Cuestionario de la Encuesta aplicada a adultas mayores que estén en

tratamiento de cancer de mama, en el Hospital Abel Gilbert Pontén

Influencia que tiene las intervenciones de enfermeria en el tratamiento de

cancer de mama en mujeres adultas mayor, en el Hospital Abel Gilbert

Pontén, periodo junio-agosto 2023

1)

2)

3)

4)

5)

6)

¢Me encuentro totalmente satisfecha con los cuidados que realiza la

enfermera?
si [
No []

¢La enfermera pone mucha atencidon en averiguar mi problema?
si [
No []

¢, Sigue los consejos de la enfermera ya que son muy acertados?
si [
No []

¢Me siento comodo hablando con el enfermero?
Si []
No []

¢El enfermero me da la informaciéon completa sobre mi

tratamiento?
Si []
No []

¢El enfermero me da la informacion completa sobre mi tratamiento?

Si [
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7)

8)

No [ ]

¢El enfermero se ha interesado en mi no solo por mi diagnéstico,

sino como persona?

Si []

No []

¢Después de cada visita del enfermero me siento mucho mejor?
Si []

No []
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