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Resumen 

El presente proyecto tuvo como objetivo, determinar el nivel de conocimiento de las 

medidas de prevención sobre los efectos secundarios en tratamiento de cabeza y cuello 

con radioterapia en pacientes oncológicos atendidos en el centro de radioterapia 

Oncorad de Trujillo. La metodología indica que la presente investigación según su 

alcance es de tipo aplicada, porque desarrolló las medidas de prevención en los 

pacientes oncológicos, descriptivo, porque identificó las medidas preventivas para 

contrarrestar los efectos secundarios del tratamiento. El diseño de investigación es de 

tipo documental de corte transversal y cualitativo, porque se aplicó un cuestionario 

para la recolección de datos. La investigación estuvo constituida por todos los 

pacientes oncológicos que son atendidos en el centro de radioterapia. La muestra tuvo 

91 pacientes oncológicos con cáncer en la región de cabeza y cuello. El diseño muestral 

es no probabilístico ya que se utilizó todos los datos del registro de atención de 

pacientes. Se utilizó como instrumento de investigación un cuestionario, siendo estos 

analizados mediante la estadística descriptiva. Finalmente, los resultados indican que 

los pacientes ostentan un nivel medio en la prevención sobre los efectos secundarios 

en tratamiento de cabeza y cuello con radioterapia externa en pacientes oncológicos 

atendidos en el centro de radioterapia Oncorad de Trujillo – Perú 2023. 
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Abstract 

 

The objective of this project was to determine the level of knowledge of prevention 

measures on side effects in head and neck treatment with radiotherapy in oncological 

patients treated at the Oncorad radiotherapy center in Trujillo. The methodology 

indicates that the present research according to its scope is of an applied type, because 

it developed prevention measures in oncological patients, descriptive, because it 

identified preventive measures to counteract the side effects of the treatment. The 

research design is cross-sectional and qualitative documentary type, because a 

questionnaire was applied to collect data. The research consisted of all cancer patients 

who are treated at the radiotherapy center. The sample had 91 oncology patients with 

cancer in the head and neck region. The sampling design is non-probabilistic since all 

data from the patient care registry was used. A questionnaire was used as a research 

instrument, and these were analyzed using descriptive statistics. Finally, the results 

indicate that patients have a medium level of prevention of side effects in head and 

neck treatment with external radiotherapy in oncological patients treated at the 

Oncorad radiotherapy center in Trujillo.
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Introducción 

Antecedentes y fundamentación científica 

Nilsson et al. (2022) realizaron un estudio con el objeto de describir la práctica de 

autocuidado durante el tratamiento con radioterapia e identificar diferencias entre 

pacientes que cumplen con las medidas de prevención sobre los efectos adversos y los 

que no cumplen con  el autocuidado en relación a las características 

sociodemográficas, clínicas, funcionales, relacionadas con la calidad de vida. Se 

planteó como metodología y diseño de investigación exploratoria, descriptivo de corte 

transversal. Se usó una muestra de 439 pacientes sometidos a radioterapia, como 

instrumento de recolección de datos se usó una encuesta, como resultado se obtuvo 

que de los 439 pacientes el 49% de  mujeres tienen conocimiento y practican el 

autocuidado, el 51 %  de las mismas no tienen conocimiento y tampoco realizan 

acciones de autocuidado, el 65% de hombres tienen conocimiento y aplican estrategias 

de autocuidado, el 35% no tiene conocimiento, en edades que van de los 47 a 68 años 

el 48% no practican el autocuidado y el 52% si lo realizan, en el rango de edad de 69 

a 90 el 72% no conoce  las medidas de autocuidado y el 28% si tiene conocimiento, 

como resultado se concluyó que un porcentaje poco menos de la mitad practican el 

autocuidado en una semana normal de tratamiento con radioterapia, los pacientes con 

edad avanzada y con menor nivel educativo tienen menos probabilidad de practicar 

técnicas de autocuidado, el profesional de atención debe considerar en prestar atención 

a dichos pacientes y ayudarlos en el autocuidado diario. 

Peach et al. (2018), realizaron un estudio con el objetivo de elaborar planes de atención 

de supervivencia basados en internet y guiados por pacientes, con los datos obtenidos 

por medio de entrevistas a los pacientes de cabeza y cuello, se planteó como diseño de 

investigación de tipo descriptivo de corte transversal la muestra estuvo conformada 

por 602 pacientes de origen caucásico en su mayoría, los cuales recibieron educación 

previa a los tratamientos dirigidos, como instrumento de recolección de datos se utilizó 

encuestas elaboradas vía online, las variables demográficas indican que el 34.6% son 

hombres y el 65.4% son mujeres, de las encuestas realizadas sobre conocimiento en 

medidas de autocuidado de toxicidades tardías se encontró un 30.25% de mujeres que 
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conocían medidas de autocuidado para los efectos secundarios y el 69.78% de hombres 

desconocían medidas de prevención para los efectos secundarios a largo plazo y su 

relevancia en la salud del paciente. 

McDowell et al. (2020), realizaron un estudio con el objetivo de comparar la calidad 

de información sobre los cuidados preventivos para los efectos tóxicos a largo plazo 

en el tratamiento con radioterapia y la carga de síntomas en pacientes con carcinoma 

de amígdala, se planteó como metodología de investigación de tipo observacional, 

transversal, la muestra estuvo conformada por 43 participantes del servicio de cabeza 

y cuello, se usó como instrumento de recolección de datos una encuesta, los resultados 

indican que los pacientes entre 30 a 59 años tienen un 70% de conocimiento sobre 

medidas de prevención para los efectos tóxicos tardíos en su tratamiento, otro grupo 

de participantes agrupados entre 60 a 79 años, evidenciaron en los resultados finales 

de las encuestas que el 16% obtenía una puntuación elevada en la comprensión de 

información sobre medidas de prevención sobre los efectos secundarios en 

radioterapia. 

Murkute Ujjwala (2021), realizo un estudio con el objetivo de evaluar la efectividad 

de un folleto informativo en el manejo de efectos secundarios y prevención de los 

mismos, en pacientes que recibirán tratamiento con radioterapia externa. Se planteó 

como metodología y diseño de investigación de tipo cuasi-experimental previo a la 

prueba y posterior a la misma. Se usó una muestra de 35 pacientes de cáncer de cabeza 

y cuello que serían sometidos a radioterapia externa. Los resultados que se obtuvieron 

en el pre-test arrojo un 51.1% de conocimiento deficiente y un 48.6% tenían 

conocimiento de nivel medio en los efectos del tratamiento con radioterapia tanto en 

efectos secundarios y las medidas de cuidados que deben practicar, al aplicar el post-

test se obtuvo un resultado de 85.7% con un nivel alto de conocimientos y un 14.3% 

con conocimiento de nivel medio. Se llegó a la conclusión que el uso de folletos 

informativos como material educativo puede resultar útil para que los pacientes 

adquieran conocimientos en las conductas de autocuidado, prevención y manejo de los 

efectos secundarios del tratamiento con radioterapia externa y mejorar la calidad de 

vida. 
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Kuchaa et al, (2020), realizaron un estudio prospectivo comparativo no aleatorizado, 

con el objetivo de comparar el conocimiento de las medidas de prevención en 

toxicidades agudas en radioterapia conformada tridimensional y la radioterapia de 

intensidad modulada en pacientes con cáncer de cabeza y cuello localmente avanzado, 

se planteó como metodología de investigación de tipo observacional, transversal, la 

muestra estuvo conformada por 78 participantes del servicio de cabeza y cuello, se usó 

como instrumento de recolección de datos una encuesta, los resultados indican que el 

82% de pacientes son varones, y el 18% son mujeres, los resultados evidenciaron que 

el 79.5% de varones alcanzaron un puntaje medio en relación a los conocimientos 

sobre el manejo en las toxicidades agudas en la radioterapia tridimensional como de 

intensidad modulada, el 15.13% de mujeres alcanzaron un puntaje alto sobre el 

conocimiento en el manejo de las toxicidades del tratamiento con radioterapia y sus 

técnicas de administración.  

Kaae et al. (2019), realizaron un estudio cuyo objetivo fue investigar la relación entre 

el conocimiento en prevención de las toxicidades tardías de la radioterapia en cabeza 

y cuello, calificada por el paciente, impartidas por medio de charlas por médico, el 

diseño del estudio fue de tipo prospectivo, observacional, como instrumento de 

recolección de datos se utilizó un cuestionario, las muestra estuvo comprendida de 109 

personas, los datos obtenidos mostraron que el 62% y el 34% de participantes son 

hombres y mujeres respectivamente, el 87% son menores de 70 años y el 13% mayores 

de 70 años, el estudio mostro que el 87% de hombres ignora conocer medidas de 

prevención de las toxicidades a largo plazo, el 13% de mujeres evidencio conocer 

sobre el tema al respecto. 

Bras et al. (2021) realizaron un estudio de tipo prospectivo de corte transversal con el 

objeto de evaluar la asociación del cribado de fragilidad y el conocimiento del manejo 

de  eventos adversos a corto plazo en pacientes tratados con radioterapia provenientes 

del servicio de cabeza y cuello, se recolecto datos mediante una entrevista y un 

cuestionario de preguntas, la población de estudio fue de 369 pacientes de los cuales 

el 68.3% son hombres, el 31.7% fueron mujeres, las edades comprendidas fueron de 

60 años en adelante. Como resultados tenemos que el 58.8% de hombres comprende 
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las medidas preventivas  sobre las manifestaciones tóxicas a corto plazo del 

tratamiento, el 71.4% de hombres desconoce que el tratamiento pueda generar eventos 

no deseados, mientras tanto el 41.2% de mujeres conoce los eventos secundarios a 

corto plazo y solo el 28.6% de pacientes desconocen los efectos tóxicos a corto plazo, 

llegando a la conclusión que las acciones preventivas de toxicidad aguda generada por 

la radiación no se asocia con la fragilidad y a las restricciones de los dominios 

geriátricos. 

Hassan et al. (2019) realizaron un estudio prospectivo de tipo observacional con el 

propósito de evaluar la adherencia a las acciones de autocuidado y conductas en salud 

bucal después del tratamiento con radioterapia en cáncer de cabeza y cuello, se reclutó 

a  30 personas que recibían tratamiento, el 77 % eran hombres los cuales evidenciaron 

tener practicas deficientes en el autocuidado, el 23% de mujeres evidencio cumplir con 

las prácticas de autocuidado  para mantener la salud bucal después de la radioterapia 

como prevención de complicaciones.   

Behboudifar et al. (2018), realizaron una investigación con el propósito de evaluar las 

conductas de autocuidado en pacientes sometidos a radioterapia, el estudio fue un 

ensayo clínico aleatorizado, con 60 participantes asignados aleatoriamente en dos 

grupos de 30 personas cada uno, donde el grupo de estudio se le brindo una charla con 

multimedia y folletos y el grupo control no se le proporcionó información sobre las 

medidas de autocuidado, se evaluó los conocimientos en autocuidado por medio de un 

cuestionario, entre los factores demográficos encontramos que el 60% de los hombres 

del grupo de estudio tuvieron puntajes más altos debido al material multimedia en 

comparación a los 63.3% de  hombres que tuvieron un puntaje bajo debido a que el 

grupo control no recibió educación previa en medidas de autocuidado, las mujeres con 

un 40% en el grupo de estudio obtuvieron el puntaje debido al material multimedia y 

36.7% de grupo de estudio y control, concluyendo que los materiales audiovisuales 

tienen un gran impacto en las conductas de autocuidado en el paciente. 

Vizcardo Hilares (2018), en su trabajo efectos secundarios en pacientes con 

tratamiento de cabeza y cuello en radioterapia Lima 2018, con un planteamiento de 

metodología de tipo cuantitativo, descriptivo y de corte transversal, con una muestra 
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de 45 pacientes que cumplían con los criterios de selección, utilizando como 

instrumento un cuestionario con múltiples preguntas dirigidas a conocer el grado de 

conocimiento y la prevención sobre los efectos secundarios del tratamiento con 

radioterapia externa en cabeza y cuello donde sus resultados arrojaron que el 73% de  

pacientes presentan un nivel medio, 18% un nivel alto de conocimiento y prevención 

de los efectos agudos del tratamiento, según la edad de 30 a 59 años el 11% tiene un 

nivel alto, el 13% nivel medio, a diferencia de las edades de 60 años a mas con el 2% 

con nivel alto, 44% de nivel medio y 9% con nivel bajo, según el sexo las mujeres 

presentan un 4% con nivel alto de conocimientos, el 15% nivel medio y el 2% nivel 

bajo; los hombres con un 14% de nivel alto, 73% de nivel medio y un 7% con nivel 

bajo en conocimiento de los efectos agudos del tratamiento y métodos de manejo y 

prevención, el género masculino tiene un nivel mayor de conocimiento en prevención 

de los efectos secundarios de la radioterapia. 

Thakare, y Ankar (2021), realizó un estudio con la finalidad de evaluar la eficacia de 

un programa en la concientización de autocuidado en pacientes de radioterapia, el 

estudio fue de tipo prospectivo, de corte transversal, con un total de 60 pacientes,  para 

la recolección de datos se aplicó un cuestionario a los pacientes, encontrando  

participantes de 31 a 40 años tienen un 13.3 % en conocimiento sobre las conductas 

preventivas para evitar los efectos secundarios de la radioterapia, en el grupo de 41 a 

50 años encontraron que el 43.3% comprenden y aplican las conductas de prevención 

de efectos adversos, el grupo de 51 a más años evidenció una puntuación de 25% 

colocándose en el lugar de conocimiento medio con respecto al tema. 

Hye-ju et al. (2021), realizaron un estudio con el objetivo de investigar el efecto de un 

programa para el cuidado de la salud integral bucal como medida de prevención de los 

efectos secundarios de la radioterapia en pacientes con cáncer de cabeza y cuello, el 

estudio fue cuasiexperimental con un grupo control de 31 participantes un grupo 

experimental de 30 participantes, ellos fueron evaluados mediante un cuestionario para 

evaluar los resultados, según las características basales se tuvo en el grupo 

experimental un 61.3% de hombres y 38.7% de mujeres, en el grupo control un 56.7% 

de hombres y 43.3% de mujeres, las edades agrupadas en ambos casos fueron de 30 a 
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50 años y de 51 años a más, los resultados indicaron que el 26.09% de pacientes del 

grupo experimental aplicaron las medidas de prevención y autocuidado en contraste 

con el grupo control donde se observó que el 13.82% de pacientes no tomaban medidas 

de prevención y cuidados en el tratamiento con radioterapia.  

Tang et al. (2023), realizaron un estudio para investigar la aplicación de estrategias de 

intervención nutricional para prevenir y manejar las toxicidades del tratamiento de 

radioterapia en el carcinoma nasofaríngeo, el diseño de investigación fue 

cuasiexperimental usando un muestreo no probabilístico, fueron 60 participantes de 

los cuales 30 participantes fueron agrupados en un grupo control con 73% de hombres 

y 50% de mujeres y 30 participantes con 77% de hombres y 23% de mujeres en el 

grupo experimental, el rango de edad para ambos grupos estuvo de 30 a 52 años y de 

53 años a más, se aplicó las entrevistas pertinentes con evaluación mediante un 

cuestionario para la recolección de datos, los resultados obtenidos indicaron que los 

participantes en el grupo control de 30 a 52 años aplicaron estrategias de prevención 

en un 24.4% y en el grupo de 53 años a más un 32.1%. En el grupo experimental los 

que aplicaron las medidas preventivas según las recomendaciones del personal 

sanitario en el grupo de 30 a 52 años fue de 37.8% y del grupo de 53 años a mas el 

32% aplicaron las medidas estratégicas para prevenir las toxicidades del tratamiento. 

Hamilton et al. (2023), realizaron un estudio retrospectivo de pacientes con cáncer de 

cabeza y cuello de adolescentes y adultos jóvenes tratados con radioterapia, para 

determinar la incidencia de toxicidades tardías, prevención de efectos secundarios 

tardíos, y recomendaciones de detección. Su población fue de 36 pacientes entre 15 a 

35 años de edad, de los cuales el 38.9% son hombres con un nivel medio de 

conocimiento del tema y el 61.1% de mujeres ostentan un alto conocimiento sobre el 

tema, entre las edades 30 a 34 el 25% de los participantes tienen un nivel de 

conocimiento medio y entre las edades 35 a 39 el 41.7% demuestran tener 

conocimientos idóneos en la prevención de los efectos tardíos, el 78% de pacientes 

desarrollaron los efectos tardíos documentados, el 44% desarrollo xerostomía, el 28% 

cambios cutáneos, 22% fibrosis en el cuello, 16% costras nasales, 16% epistaxis y 14% 

caries dental. Concluyendo que el mayor porcentaje de pacientes adolescentes y 
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jóvenes adultos con cáncer de cabeza y cuello desarrollaron efectos secundarios tardíos 

y tienen un nivel medio a alto en la identificación y prevención de los efectos tardíos.  

Hajdú et al. (2018), Realizaron un estudio prospectivo de tipo transversal con el 

objetivo de investigar las medidas de prevención, adherencia de ejercicios y conductas 

para hacer frente a los efectos secundarios agudos como la disfagia, se aplicó 

entrevistas para recolectar los datos,  encontrando que su población del género 

masculino es de 78% y del género femenino con 22%, los resultados mostraron que un 

49% de hombres y 51% de mujeres conocen y practican las medidas de prevención 

para la disfagia. Concluyendo que los pacientes adoptan las medidas de prevención en 

un porcentaje sustancial en su gran mayoría. 

Hady et al. (2020). Realizaron un estudio con el propósito de evaluar el grado de 

conocimiento, medidas de prevención y conciencia impartido a los pacientes que 

reciben radioterapia en cabeza y cuello, el estudio se llevó a cabo en los consultorios 

externos de oncología clínica y unidad de radioterapia, el tipo de estudio fue cuasi-

experimental, con un grupo control de 50 pacientes y un grupo de estudio de 50 

pacientes, como instrumento de recolección de datos se utilizó una encuesta 

estructurada para medir datos sociodemográficos, conocimientos sobre cáncer de 

cabeza y cuello, radioterapia y los efectos secundarios del tratamiento. Los resultados 

indicaron que en el grupo de estudio el 74% son hombres y el 13% son mujeres, en el 

grupo control el 78% son hombres y el 22% son mujeres, en el pre-test para evaluar el 

conocimiento de efectos secundarios a corto plazo se evidenció en el grupo de estudio 

un 52% de hombres que tienen bajo conocimiento y el 48% de mujeres tiene un nivel 

medio, al aplicar un segundo test en la tercera semana de tratamiento se evidenció que 

solo el 22% de hombres tiene bajo nivel de conocimiento de los efectos secundarios y 

el 60% de mujeres tienen un nivel medio en el grupo de estudio y en el grupo control 

el 44% de hombres tiene un nivel bajo y el 56% de mujeres evidencia un nivel medio 

de conocimientos y medidas de autocuidado de los efectos secundarios del tratamiento 

con radioterapia. 

Hae-ok et al. (2018), realizaron un estudio con el objetivo de evaluar las medidas de 

prevención  y autocuidado en la higiene bucal para disminuir los efectos secundarios 
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en radioterapia, el estudio fue de tipo prospectivo observacional, los datos fueron 

recolectados en entrevistas, la población estuvo formada por 27 pacientes asignados 

aleatoriamente, se encontró que el grupo de hombres el 88.8% de pacientes conocen y 

practican medidas preventivas, las mujeres con un 11.11% de mujeres ostentan nivel 

alto en conocimiento en medidas de prevención en la aparición de los efectos 

secundarios en el tratamiento. 

Anand et al. (2018), realizaron un estudio prospectivo longitudinal de tipo transversal 

con la finalidad de evaluar el conocimiento estrategias para disminuir los efectos 

tardíos y la respuesta al tratamiento con radioterapia en cabeza y cuello mediante la 

técnica de radioterapia ablativa estereotáxica, la población estuvo integrada por 32 

pacientes de los cuales según el grupo de edad de 30 a 50 estuvo integrada por el 

21.85% y de 51 años a más estuvieron integrados por 52.4% de pacientes, de los cuales 

los resultados revelaron que entre el grupo de 30 a 50 años el 9.3% tenían 

conocimientos bajos y el 37.5% evidenciaron niveles promedio para las toxicidades 

tardías y las medidas de prevención en el grupo de 51  años a más, el 50% de pacientes 

evidenciaron niveles de conocimiento bajo y 46.8% demostraron tener niveles de 

conocimiento medio.  

McQuestion y Cashell (2020), realizaron un estudio cualitativo con el objetivo de 

evaluar el nivel de conocimiento de los efectos agudos, estrategias de prevención y el 

impacto que tiene en los pacientes para afrontar el tratamiento y como manejan la 

reacción desde su perspectiva, la población estuvo integrada por 9 participantes y 

distribuidas en grupo de edades de 50 a 59 años con un 33.33%, de 60 a 69 años con 

55.55% y de 70 a 79 años con 11.11%, la recolección de datos se logró por medio de 

entrevistas a cada participante, se usó estadística descriptiva para el análisis de los 

datos, los resultados indicaron que los participantes de edades de 50 a 59 años tienen 

un rango de comprensión media de los efectos secundarios y la prevención de los 

mismos, el grupo de 60 a 69 tenían un pobre conocimiento sobre el tema y solo los 

participantes de 70 a 79 años conocían previamente las reacciones que tendría el 

tratamiento. Llegando a la conclusión que la falta de educación en prevención y 

conocimiento de los efectos secundarios agudos de la radioterapia en cabeza y cuello 
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refleja en el paciente malas prácticas de conducta y cuidado ocasionando interrupción, 

hospitalización o abandono del tratamiento. 

Almerdhemah et al. (2021), realizaron un estudio longitudinal cuasiexperimental con 

el objetivo de mejorar la comprensión de los efectos secundarios a corto plazo y las 

estrategias en prevención de los mismos, en los pacientes de radioterapia en cabeza y 

cuello, la muestra incluyo a 52 pacientes adultos, se utilizó charla verbales, folletos y 

un video instruccional previamente para luego pasar a recolectar los datos por medio 

de encuestas para evaluar el nivel de comprensión, manejo y prevención en 

conocimiento de las toxicidades a corto plazo del tratamiento antes y después del 

tratamiento. Las características de los participantes según edad fueron divididas en el 

rango de 22 a 60 años y de 61 años en adelante, los resultados de las encuestas finales 

mostraron un 37.7% en compresión de los efectos secundarios y prevención de los 

mismos, al contraste de los participantes de edades con rango de 61 años en adelante 

que obtuvieron un 62.3% en la comprensión de prevención de las toxicidades agudas 

en el tratamiento. El estudio concluye que el uso de material educativo digital satisface 

la necesidad de proporcionar al paciente información concisa y específica sobre el 

tratamiento de radioterapia y sus implicancias. 

Sharma et al. (2020), realizaron un estudio  longitudinal de diseño transversal con el 

objetivo de investigar el grado de conocimiento de prevención sobre las toxicidades 

tardías y los cambios en la resonancia magnética del cerebro después de la radioterapia 

y la calidad de vida, la muestra estuvo definida por 27 pacientes, en las edades de rango 

a 30 a 65 años y de 66 años a más, los datos fueron obtenidos por medio de entrevistas 

realizadas personalmente a cada paciente, las respuestas a los cuestionarios y los 

informes de resonancia magnética cerebral, los resultados mostraron que los pacientes 

de 30 a 65 años ostentaron un grado medio en la comprensión en la prevención de 

efectos tardíos en el tratamiento con un 41%, asimismo se encontró que los pacientes 

mayores a 65 años refieren un grado de comprensión medio con un 59%, se llegó a la 

conclusión que la toxicidad tardía impacta considerablemente a los pacientes, además 

de experimentar los deterioros macroscópicos que implican los resultados del 

tratamiento con radioterapia. 
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Denominamos conocimiento aquel conjunto de datos y piezas de información 

adquirida por diversas formas ya sea formal, escritos, verbales o la experiencia 

adquirida por el paso de tiempo y la capacidad de relacionar hechos y explicarlos, 

además de ello el conocimiento puede ser codificado o tener la particularidad de solo 

transmitirse através de las experiencias compartidas (Sturmberg, 2018). 

La esencia del conocimiento va a sostenerse en la forma de obtenerla, a menudo una 

persona adquiere el conocimiento por medio de la percepción, al observar el accionar 

en el mundo, la persona empieza hacer inferencias sobre estos datos, procesos, 

acciones. Desde otro punto de vista se diría que la percepción es activada cuando hay 

un estímulo en células sensoriales, las cuales captan el estímulo convirtiéndolo en 

información química para luego llevar esa información al cerebro, la naturaleza de este 

proceso biológico para adquirir conocimiento es necesaria de la misma forma que las 

condiciones en los sistemas neuronales (Anzellotti y Young, 2020). 

Para adquirir conocimiento se necesita educación por parte del individuo, lo que 

significa que este debe tener capacidad receptiva para generar la habilidad de 

razonamiento, valores, conciencia, también se debe tener en cuenta que no todo el 

proceso de educación se logra en un entorno formal, por tanto, cuando se encuentra 

evidencia que vincule la capacidad mental, el conocimiento y valores con resultados 

en la salud, un gran porcentaje es atribuido a la educación informal. El individuo que 

carece de conocimientos básicos, capacidad de razonar, y habilidad de interacción 

demuestra que la educación impartida no es óptima, es necesario que todo aquel 

individuo sea evaluado para medir el grado de educación, conocimientos, capacidades 

adquiridas y medir la calidad y la cantidad de lo aprendido. La evidencia en la relación 

grado de conocimiento y conductas asociadas a riesgo, indica que cuanto más alto sea 

el grado de conocimiento menor es la tasa de conductas de riesgo lo que demuestra la 

importancia de la educación en respuesta a la conducta de la autoprotección (Hahn y 

Truman, 2019). 

Por otro lado, el término prevención se enfoca en todas aquellas estrategias, medidas 

dirigidas, la cual se enfatiza en las probabilidades de reducción de efectos nocivos en 

el individuo y también en la reducción de costos y riesgos de las consecuencias 
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negativas que estas llegarían a concretarse de no ser detectadas a tiempo y tomar 

acciones que fomenten la reducción de las mismas (Kisling y Das, 2023). 

Las acciones de autocuidado que un individuo debe ejecutar son aquellas acciones que 

le permiten mantener su salud, bienestar, tomar acciones frente a las complicaciones 

que se deriven, la práctica del autocuidado va a variar de una persona a otra por 

motivos culturales, grado de educación, ingresos económicos, apoyo familiar. La 

finalidad del autocuidado es poner en ejecución todo lo aprendido y reforzarlo en la 

práctica cotidiana de esta forma evitamos desenlaces fatales en el individuo (Aymara 

Toledo, 2014). 

Del mismo modo podemos definirlo mediante la capacidad de cuidarse por sí mismo 

por medio de autocontrol, conciencia, las cuales tienen el fin de promover la buena 

salud, hacer frente a enfermedades y discapacidades con la asistencia o no asistencia 

del personal sanitario, prevenir cualquier desequilibrio en la integridad del individuo, 

detectar y controlar de manera oportuna cualquier cambio que conlleve a un resultado 

desfavorable para la salud del individuo, de esta forma concluimos que las acciones de 

autocuidado son estrategias que buscan promover el buen estado de salud, prevenir 

efectos secundarios de tratamientos y detectarlos de manera oportuna y estos están 

afectados por la percepción del individuo, auto concepto, factores socioeconómicos, 

sociales y ambientales (OMS, 2021). 

El tratamiento con radioterapia se define como aquella especialidad que usa la 

radiación ionizante de alta energía y su interacción con los tejidos biológicos con el 

fin de dar tratamiento en cáncer de cabeza y cuello con fines curativos o paliativos 

(Maani y Maani, 2022). 

El tratamiento con radioterapia manifiesta efectos biológicos en los tejidos que 

interactúa, de esta forma se aprovecha estas características para el tratamiento y, a la 

vez estas características evidencian los efectos secundarios agudos y tardíos 

(Havránková, 2020). 

El tratamiento de cáncer de cabeza y cuello abarca una área de enfermedad con una 

localización compleja, de múltiples sub-sitios y con diversos factores entre ellos el 
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multidisciplinario, de primer plano este grupo de neoplasias se encuentran abarcando 

más de una sitio de enfermedad, estas incluyen la cavidad oral, nasofaringe, oro-

faringe, hipofaringe, laringe, fosas nasales, senos paranasales, glándulas salivales 

mayores y  menores con excepción de los tumores de piel, tiroides, sistema nervioso 

central (Anderson et al. 2021). 

El tratamiento con radioterapia en cabeza y cuello manifiesta efectos secundarios y 

estos se  agrupan en agudos, que se presentan durante el tratamiento, afectan a los 

tejidos con alta tasa de división celular principalmente los epitelios y efectos tardíos 

que alteran la calidad de vida de los pacientes, la severidad de las alteraciones depende 

del área irradiada, la dosis total de radiación, tiempo de exposición y factores propios 

del paciente, y de los cuales el paciente debe entender, comprender, identificar dichos 

efectos para poder practicar las medidas preventivas las cuales recibe instrucciones 

previas (Arroyo, 2021). 

Los efectos tardíos se manifiestan meses o incluso años después de haber estado bajo 

tratamiento con radiación, generalmente irreversibles y asociados a secuelas 

permanentes, los efectos bucales asociados al tratamiento de radiación que  se reporta 

suele ser periodontitis, xerostomía,  hiposalivacion, candidiasis, radiodermitis, y la 

necrosis celular lleva a la xerostomía (Brook, 2020). 

Uno de los principales efectos secundarios agudos de temprana aparición es la 

dermatitis y mucositis por radiación, aun con los avances en las técnicas de 

radioterapia. Es de suma importancia el conocimiento de los efectos secundarios por 

parte de los pacientes y familiares para su detección temprana y el adecuado manejo 

del mismo (Rocha et al. 2022). 

Los cambios indeseables inducidos por radioterapia amerita la implementación de 

estrategias de manejo bucal como medida de prevención antes del inicio del 

tratamiento, como la evaluación de las piezas dentarias para la extracción o la 

remoción de caries, mantenimiento de una buena higiene bucal  durante y después del 

tratamiento, es aconsejable el cepillado frecuente con pastas dentales fluoradas y con 

una formulación adecuada para estos casos, de esta manera se evita un factor de riesgo 

para el desarrollo de focos peri apicales y radio necrosis a futuro, en el caso de 
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mucositis oral inducida por radioterapia el objetivo es prevenir infecciones 

secundarias, controlar el dolor, mediante un régimen de cuidado bucal preventivo 

donde se enfatiza el cepillado, enjuagues suaves, eliminación de placa dental, restringir 

los hábitos de fumar si es el caso y evitar el alcohol, todo con el objetivo de prevenir 

la mucositis oral (Kawashita et al. 2020). 

La radiodermitis es un efecto secundario que aparece entre la segunda y tercera semana 

de tratamiento y se debe a diversos factores, el manejo y las medidas de autocuidado 

para prevenir complicaciones van desde la higiene con jabones cuya formulación 

garantice una hidratación adecuada de la piel, además de ello se debe mantener la zona 

de tratamiento limpia y seca, uso de agua tibia, evitar el uso de antisépticos con 

formulación de agua oxigenada, alcohol yodo y sus derivados, reducción de exposición 

solar y temperaturas extremas, uso de ropa holgada para evitar abrasiones, entre los 

agentes cutáneos se recomienda el uso de antiinflamatorios, aceite de oliva, Aloe Vera, 

Sulfadiazina de Plata, Trolamina, Rifamicina, todas las cremas deben ser removidas 

antes de la irradiación para evitar el efecto bolus (Hui-Bo et al. 2022). 

Los paciente de cabeza y cuello deben ser instruidos de forma eficaz, de esta manera 

instruimos y educamos al paciente para que adopte prácticas de cuidado que contribuya 

a disminuir la intensidad de los efectos secundarios, la instrucción con respecto a la 

higiene bucal debe ser clara, también se recomienda la visita al odontólogo antes de 

iniciar el tratamiento con la finalidad de evitar efectos tardíos, el uso de enjuagues 

bucales con una formulación adecuada, antisépticos, antiinflamatorios tópicos, 

evaluación y seguimiento periódico para fortalecer las medidas de prevención  

(Majeed y Gupta, 2023). 

Asimismo los efectos secundarios agudo afectan en diversos grados a los pacientes 

tratados, los cuales antes de iniciar su tratamiento el médico tratante y el especialista 

en radio-oncología informan a los pacientes sobre los beneficios y efectos no deseados 

a los pacientes, debido a esto el paciente es educado por los profesionales 

multidisciplinarios en el campo, los estudios indican que según los factores 

demográficos, las  mujeres tienen mejor comprensión en la prevención de los efectos 

secundarios en radioterapia que los hombres, y esto debido a varios factores 
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(Muzumder et al. 2019), con respecto a la edad los adultos mayores tienen más 

dificultades para comprender conceptos abstractos sobre las toxicidades agudas y 

medidas de prevención en radioterapia lo que los vuelve más vulnerables a los efectos 

secundarios, lo que reportan los estudios es la mejora y educación continua en estos 

pacientes, los adultos por otro lado suelen tener mejor comprensión del tema pero es 

variable por varios factores (Buchberger et al. 2021). 

Del mismo modo los efectos secundarios a largo plazo provocan deterioro en la calidad 

de vida relacionada a la salud aunque con una recuperación que tarda, por el mismo 

modo que los pacientes deben reconocer estas manifestaciones y es variable en 

hombres, mujeres y la edad, los estudios sugieren que las mujeres tienen un mejor 

conocimiento de estos efectos tardíos y el cuidado que se debe tener el paciente, debido 

al cumplimiento estricto en las indicaciones, búsqueda de orientación profesional  para 

mejorar la salud de sus pacientes y para ellas mismas en condición de pacientes (Taylor 

et al. 2023), con respecto a la edad el conocimiento en los efectos secundarios a largo 

plazo, cuidados y medidas de prevención varia y según los estudios los adultos 

mayores tienen una tendencia a conocer mejor los posibles efectos deletéreos en 

contraste con los jóvenes adultos que el manejo de estos temas en ellos es variable 

(Abel et al. 2020). 

Las instrucciones para la alimentación idónea, debido a los efectos del tratamiento ya 

que al experimentar las dificultades para tragar y deglutir se debe implantar un régimen 

dietético, para prevenir deficiencias nutricionales, tolerancia al tratamiento, alteración 

inmunológica, calidad de vida, prolongar la supervivencia, lograr un alta hospitalaria 

precoz y reducir el número y duración de reingresos hospitalarios por problemas 

derivados de malnutrición. De ser el caso que no se puedan alimentar por vía oral, se 

debe proceder a la colocación de sonda nasogástrica para evitar repercusiones 

derivados por el mismo. A su vez el uso se suplementos nutricionales, debido a este 

trabajo dedicado y continuo, hace que las mujeres tengan mejor conocimiento de cómo 

prevenir y cuidar la salud en contraste con los hombres que es siempre variable las 

estadísticas (Chad y Farooqi, 2021). 
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Justificación 

Respecto a la justificación de la presente investigación, resulta provechosa debido al 

fundamento teórico que proveerá de nuevo conocimiento que refutará o confirmará el 

existente, pero desde una visión local.  

La presente investigación tiene justificación práctica porque las conclusiones a las que 

se llegó, podrán ser utilizadas en el servicio de radioterapia del centro de radioterapia 

Oncorad.  

También presenta justificación social porque el conocimiento tecnológico logrado, 

benefició a todos los pacientes oncológicos con tratamiento de radioterapia externa, 

asimismo beneficiará a familiares de pacientes, profesionales de esta rama, 

profesionales de otras especialidades, estudiantes y público en general.  

Así mismo se evidencia justificación metodológica porque se podrá identificar el nivel 

de conocimiento en la prevención de los efectos secundarios del tratamiento con 

radioterapia externa, además de ello facilitará a futuros investigadores en sus trabajos 

de investigación así como demostrar o contrastar sus resultados.  

Finalmente se puede decir que existe justificación científica dado que se contrastó el 

conocimiento científico sobre los conocimientos en prevención de los efectos 

secundarios con el  tratamiento de radiación externa. 

Problema 

La prevención es aquel conjunto de información detallada y específica que es adquirida 

de manera formal o informal sobre un tema específico, y a su vez las estrategias de 

comportamiento y prácticas saludables para minimizar los resultados desfavorables en 

la salud (Rincon et al. 2021). Esta es la razón científica que me permite plantear el 

siguiente problema de investigación: 

 ¿Cuál es el nivel de prevención sobre efectos secundarios en tratamiento de cabeza y 

cuello con radioterapia externa de pacientes oncológicos atendidos en el centro de 

radioterapia Oncorad de Trujillo – Perú 2023? 
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Conceptualización y operacionalización de las variables 

Variable 

Prevención sobre efectos secundarios  

Definición conceptual 

La definición conceptual de prevención sobre efectos secundarios, según Kisling y Das 

(2023) lo definen como la suma acciones que buscan detener, evitar en lo posible 

complicaciones de cualquier tratamiento clínico.  

Definición operacional 

La definición operacional de la variable prevención de efectos secundarios está 

conformada por dos dimensiones que son prevención de efectos secundarios agudos y 

prevención de efectos secundarios a largo plazo, estas variables se medirán a través de 

un cuestionario, tomado de la tesis de maestría de A. Radhika (2012) 

Hipótesis 

Respecto a la hipótesis se podrá decir que dado que se trata de una investigación 

descriptiva no se requiere la declaración de la hipótesis, según Hernández y Mendoza 

(2018). 

Objetivos 

Objetivo General 

Se planteó como objetivo general describir la prevención sobre los efectos secundarios 

en tratamiento de cabeza y cuello con radioterapia externa de pacientes oncológicos 

atendidos en el centro de radioterapia Oncorad de Trujillo – Perú 2023  

Objetivos específicos 

Describir la prevención sobre los efectos secundarios a corto plazo en tratamiento de 

cabeza y cuello con radioterapia externa, según factores sociodemográficos.  

Describir la prevención sobre los efectos secundarios a largo plazo en tratamiento de 

cabeza y cuello con radioterapia externa, según factores sociodemográficos. 
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Metodología  

Tipo y diseño de investigación 

Según la finalidad la presente investigación fue de tipo aplicada. Según su alcance fue 

descriptivo, porque describió las medidas de prevención de efectos secundarios 

producidos por el tratamiento de cabeza y cuello con radioterapia externa. El diseño 

de investigación es no experimental de corte transversal y cualitativo, porque se aplicó 

un cuestionario para la recolección de datos en un momento dado. 

Población 

La población estuvo constituida por los pacientes oncológicos de cabeza y cuello que 

fueron tratados con radioterapia externa, atendidos en el centro de radioterapia 

Oncorad de Trujillo – Perú  

Muestra 

La muestra estuvo constituida por 91 pacientes oncológicos de cabeza y cuello 

atendidos con radioterapia externa, en el centro de radioterapia Oncorad de Trujillo – 

Perú durante los meses de octubre a diciembre de 2023 

Criterios de inclusión 

Todos los pacientes oncológicos de cabeza y cuello de 30 a 69 años de edad.  

Pacientes de ambos sexos 

Pacientes nuevos 

Pacientes que recibieron charla previa sobre los efectos secundarios, prevención y 

medidas de autocuidado por parte del médico radio-oncólogo 

Pacientes que aceptaron participar voluntariamente en el estudio 

Criterios de exclusión 

Pacientes que estuviesen finalizando el tratamiento 

Pacientes con alguna discapacidad que no le permitiese participar del estudio. 
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Técnicas e instrumentos de investigación 

Se utilizó como técnica de investigación la encuesta y como instrumento de 

investigación de recolección de datos, un cuestionario tomado de la tesis de maestría 

de A. Radhika (2012) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

20 
 

Resultados 

Tabla 1.  

Descripción en la prevención sobre los efectos secundarios en tratamiento de cabeza 

y cuello con radioterapia externa en pacientes oncológicos atendidos en el centro de 

radioterapia Oncorad de Trujillo – Perú 2023. 

Descripción 

Prevención sobre los efectos secundarios en 

tratamiento de cabeza y cuello con radioterapia 

externa 
Total 

Bajo Medio Alto 

n % n % n % n % 

Sexo           

 Mujer 15 16.48  24 26.37  4 4.40  43 47.25  

 Hombre 14 15.38  32 35.16  2 2.20  48 52.75  

Edad (años)         

 30 a 59 13 14.29  43 47.25  6 6.59  62 68.13  

 60 a más 16 17.58  13 14.29  0 0.00  29 31.87  

Total   29 31.87  56 61.54  6 6.59  91 100.00  

Nota: datos obtenidos del centro de radioterapia Oncorad sede Trujillo. 

La Tabla 1, evidencia que el 31.87% de los pacientes encuestados evidencia un 

conocimiento bajo, mientras que el 61.54% ostenta un conocimiento medio sobre la 

materia. Un pequeño grupo 6.59% alcance un nivel de conocimiento alto. Al examinar 

los datos por sexo, encontramos que el 47.25% de  mujeres poseen conocimiento bajo 

a medio con 16.48% y 26.37%, y un 4.40% demuestra un alto nivel de comprensión 

del tema. En los hombres, el 52.75% comparten un conocimiento bajo a medio de 

15.38% y 35.16% respectivamente, y solo el 2.20%  evidencia una comprensión alta. 

Los participantes de 30 a 59 años ostenta un 68.13% y un nivel de conocimiento medio 

(47.25%), y un porcentaje reducido (6.59%) se sitúa en la categoría alta, el 14.29% en 

nivel bajo. Entre los mayores de 60 años el 31.87%, comparte un nivel de 

conocimiento bajo (17.58) y el medio (14.29%), pero sorprendentemente, ninguno 

alcanza un alto conocimiento en prevención sobre los efectos secundarios en 

tratamiento de cabeza y cuello con radioterapia externa. 

 



 

21 
 

Tabla 2. 

Descripción en la prevención sobre los efectos secundarios a corto plazo en 

tratamiento de cabeza y cuello con radioterapia externa, según factores 

sociodemográficos. 

Descripción 

Prevención sobre los efectos secundarios a corto 

plazo Total 

Bajo Medio Alto 

n % n % n % n % 

Sexo         

 Mujer 12 13.19  21 23.08  10 10.99  43 47.25  

 Hombre 10 10.99  32 35.16  6 6.59  48 52.75  

Edad (años)         

 31 a 59 10 10.99  40 43.96  12 13.19  62 68.13  

 61 a más 12 13.19  13 14.29  4 4.40  29 31.87  

Total 22 24.18  53 58.24  16 17.58  91 100.00  

Nota: datos obtenidos del centro de radioterapia Oncorad sede Trujillo. 

La Tabla 2 presenta de forma general, un 24.18% de los pacientes encuestados, tiene 

un nivel de conocimiento bajo, una mayoría de 58.24% presenta un conocimiento 

medio, y un 17.58% posee un conocimiento alto. Desglosando por sexo, el 47.25% de 

mujeres tiene un conocimiento bajo a medio con porcentajes de 13.19% y 23.08% 

respectivamente, mientras que un 10.99% evidencia un alto nivel de entendimiento. 

Para los hombres, el 52.75% muestra conocimiento bajo a medio con un 10.99% en el 

nivel bajo y un 35.16% en el medio; un 6.59% de ellos tiene un alto nivel de 

conocimiento. Por edades, los pacientes de 31 a 59 años, representando al 68.13% del 

total, tienen un conocimiento medio (43.96%), y un 13.19% de ellos se ubica en el 

nivel alto, y solo un 10.99% está en el nivel bajo. En el grupo de 60 años o más, que 

constituye el 31.87%, se observa un 13.19% con conocimiento bajo y un 14.29% con 

conocimiento medio y, solo un 4.40% de este grupo etario alcanza un nivel alto de 

conocimiento. 
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Tabla 3 

Descripción en la prevención sobre los efectos secundarios a largo plazo en 

tratamiento de cabeza y cuello con radioterapia externa, según factores 

sociodemográficos. 

Descripción 

Prevención sobre efectos secundarios a largo plazo 
Total 

Bajo Medio Alto 

n % n % n % n % 

Sexo         

 Mujer 20 21.98  15 16.48  8 8.79  43 47.25  

 Hombre 22 24.18  19 20.88  7 7.69  48 52.75  

Edad (años)         

 31 a 59 32 35.16  19 20.88  11 12.09  62 68.13  

 61 a más 10 10.99  15 16.48  4 4.40  29 31.87  

Total 42 46.15  34 37.36  15 16.48  91 100.00  

Nota: datos obtenidos del centro de radioterapia Oncorad sede Trujillo.   

La Tabla 3 detalla que el 46.15% tiene un conocimiento bajo, un 37.36%, posee un 

conocimiento medio, y una minoría de 16.48% alcanza un nivel alto. Al examinar por 

género, el 47.25% de mujeres tienen niveles de conocimiento bajo a medio con 

porcentajes de 21.98% y 16.48%, y un 8.79% muestra un alto nivel de comprensión. 

En cuanto a hombres, el 52.75% exhibe un conocimiento bajo a medio, con un 24.18% 

con nivel bajo y un 20.88% con nivel medio, y un 7.69% logra un nivel alto de 

conocimiento. Los individuos de 31 a 59 años, que conforman el 68.13% del total, se 

inclinan hacia un conocimiento bajo (35.16%) y medio (20.88%), con un 12.09% con 

un conocimiento alto. Los mayores de 60 años, representan el 31.87% de los 

encuestados, tienen un 10.99% con conocimiento bajo, un 16.48% con conocimiento 

medio, y solo un 4.40% alcanza un nivel alto de conocimiento.  
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Análisis y discusión 

La tabla 2 muestra el conocimiento en prevención sobre los efectos secundarios a corto 

plazo en tratamiento de cabeza y cuello con radioterapia externa, se tiene un mayor 

porcentaje en el sexo femenino con un 23.08% en conocimiento promedio del tema 

frente a un 10.99% en los hombres en conocimiento bajo,  respectivamente lo cual 

refuta a las investigaciones de Hady et al. (2020), dado que en su investigación sobre 

el grado de conocimiento en prevención de efectos secundarios reportan un 52% en 

hombres con bajo conocimiento y 48% de mujeres con  nivel promedio de 

conocimiento. Sin embargo trabajos como el de  Murkute Ujjwala (2021) afirma que 

el género femenino evidencia un bajo porcentaje en conocimientos sobre prevención 

en efectos secundarios agudos pero no concordamos que los hombres con un 74.28% 

tengan un alto nivel de conocimientos sobre prevención en las toxicidades agudas en 

radioterapia. Kuchaa et al, (2020) en su estudio prospectivo afirma que los varones 

tienen un nivel promedio de conocimientos sobre prevención de los efectos 

secundarios en radioterapia con un 79.5% y las mujeres con un nivel bajo de 

conocimiento de 15.13%, este último resultado concuerda con los resultados 

obtenidos. Sin embargo trabajos como Bras et al. (2021) muestran el predominio del 

sexo masculino con un 58.8%  frente a un 41.2% de mujeres en el conocimiento sobre 

prevención de  los efectos no deseados a corto plazo. Nuestro resultado se fundamenta 

en el trabajo de Muzumder et al. (2019), que indican que las mujeres tienen una mejor 

comprensión en la prevención de los efectos secundarios agudos en el tratamiento con 

radioterapia en cabeza y cuello.  

Por otro lado la tabla 2 muestra al grupo etario el cual describe a los adultos jóvenes 

de  31 a 59 años con porcentaje de 43.96% en conocimiento promedio y el grupo adulto 

mayores de  60 años a más con 14.29% con conocimiento en prevención de los efectos 

secundarios a corto plazo en tratamiento de cabeza y cuello con radioterapia externa. 

Sin embargo refutamos trabajos como el de Vizcardo Hilares (2018), refiere que en el 

rango de edad de 30 a 59 años está asociado  a un nivel medio de conocimiento de 

13% y los mayores a 60 años evidencian un 44% de conocimiento promedio en el 

tema. Por otro lado concordamos con los resultados expuestos por McQuestion y 
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Cashell (2020) donde indican que los pacientes en los rangos de edad hasta los 59 años 

demuestran tener un conocimiento medio en un 33.33% y los de rango de 60 años en 

adelante muestran tener porcentaje alto en desconocimiento del tema con un 55.55%. 

Asimismo coincidimos con los resultados obtenidos por Almerdhemah et al. (2021), 

Donde indican que en el rango de edades hasta los 60 años los pacientes ostentan un 

conocimiento medio con respecto al tema, pero discrepamos con sus resultados 

referente a las edades de 61 años a más donde sugiere que los pacientes en dicho rango 

tienen un 62.3% en conocimiento medio a alto en prevención de los efectos 

secundarios del tratamiento lo cual supera el 50% de lo que nuestros datos indican.   

Este resultado se fundamenta en los reportes de Buchberger et al. (2021), donde 

indican que los adultos mayores tienen más dificultades para comprender la 

prevención sobre los efectos secundarios del tratamiento con radioterapia.   

La tabla 3 muestra el conocimiento en prevención sobre los efectos secundarios de la 

radioterapia a largo plazo, se tiene un mayor porcentaje en los hombres con 52.75% 

frente a un porcentaje en mujeres de 47.25% en la comprensión de la prevención de 

los efectos secundarios tardíos. Respecto a esto, nuestros resultados concuerdan con  

Hamilton et al. (2023) porque ellos refieren que los hombres tienen un 38.9% como 

promedio en conocimiento en la materia, pero con respecto a las mujeres nuestros 

resultados lo refutan ya que reportan que las mujeres tienen un alto porcentaje de 

comprensión de las toxicidades tardías con un 61.1%. Por otro lado concordamos con 

Peach et al. (2018) al afirmar que hombres y mujeres ostentan un rango promedio en 

la comprensión de prevención de los efectos tardíos en radioterapia con un 30.25% y 

un 69.78% respectivamente. Asimismo coincidimos con Kaae et al. (2019) en sus 

resultados similares, ya que documenta porcentajes de 87% en hombres que 

desconocen la prevención de los efectos secundarios tardíos y solo un grupo de 13% 

de mujeres comprende el tema respectivamente. Este resultado se fundamenta en los 

resultados de Taylor et al. (2023), ya que reportan que las mujeres tienen una mejor 

comprensión en la prevención de las toxicidades a largo plazo que los hombres y esto 

es variable debido a múltiples factores.  
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En relación a la edad, de 31 a 59 años evidencia una comprensión de prevención de 

35.16% de nivel bajo, el 20.88% con un nivel medio y el 12.09% con un nivel alto en 

conocimiento sobre la materia, en el grupo de 61 años a más, el 10.99% tienen un bajo 

nivel, el 16.48% tienen un nivel medio y el 4.4% ostenta un alto nivel sobre la materia 

Respecto a la edad nuestros resultados refutan con McDowell et al. (2020), al afirmar 

que el conocimiento en la prevención de los efectos tardíos sobresale en un alto grado 

con 70% en el grupo de 30 a 59 años, pero estamos de acuerdo con los resultados que 

indican que un pequeño porcentaje de 16% de pacientes tiene una comprensión alta 

sobre el tema en cuestión. Asimismo refutamos con Anand et al.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                

(2018), al indicar que la población de 31a 59 años tiene un conjunto de pacientes que 

ostentan un conocimiento alto en la prevención de los efectos secundarios a largo plazo 

del tratamiento con radioterapia externa en cabeza y cuello, de la misma manera 

concordamos que el grupo de 60 años a más, demuestran tener una baja comprensión 

en la prevención de los efectos tardíos con resultados menores al 50%  del total de la                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                             

población. Por otro lado discrepamos con los resultados de Sharma et al. (2020), al 

indicar que los pacientes en los rangos de 30 a 65 años y de 66 años a más ostentan 

grado medio en la comprensión de prevención de efectos tardíos a consecuencia de 

someterse al tratamiento con radioterapia. Nuestros resultados se fundamentan en los 

reportes de Abel et al. (2020), donde indican que los adultos mayores tienen tendencia 

a un menor conocimiento en la prevención de los posibles efectos a largo plazo que 

los jóvenes adultos, ya que el manejo de estos temas en ellos es variable. 
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Conclusiones 

Se describe que el porcentaje en prevención sobre los efectos secundarios en 

tratamiento de cabeza y cuello con radioterapia externa fue bajo en 31.87%, medio en 

61.54% y alto en un 6.59% en los pacientes oncológicos atendidos en el centro de 

radioterapia Oncorad de Trujillo – Perú 2023 

Se describe que el porcentaje en la prevención sobre los efectos secundarios a corto 

plazo en tratamiento de cabeza y cuello con radioterapia externa según los factores 

sociodemográficos; fue bajo en 24.18%, medio en 58.24% y alto en un 17.58% en los 

pacientes oncológicos atendidos en el centro de radioterapia Oncorad de Trujillo – 

Perú 2023 

Se describe que el porcentaje en prevención sobre los efectos secundarios a largo plazo 

en tratamiento de cabeza y cuello con radioterapia externa, según factores 

sociodemográficos; fue bajo en 46.15%, medio en 37.36%  y alto en un 16.48% en los 

pacientes oncológicos atendidos en el centro de radioterapia Oncorad de Trujillo – 

Perú 2023 
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Recomendaciones 

 

Realizar investigaciones futuras con respecto al tema en mención sugiriendo la 

realización de en un grupo pre test y un post test, para observar los resultados y su 

variación en beneficio de los pacientes. 

Realizar investigaciones similares enfocadas en otras áreas de tratamiento que son de 

vital importancia como mama, pelvis, abdomen donde se observa la misma 

problemática de desconocer los efectos del tratamiento con radioterapia externa. 

Se sugiere mayor información hacia los pacientes adaptando metodologías que logren 

resultados óptimos debido a la variabilidad en los niveles y estratos sociales. 
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Anexos 

Anexo 1 

Matriz de conceptualización y operacionalización de las variables 

Definición conceptual Definición operacional Dimensiones Indicadores 
Tipo de escala de 

medición 

Kisling y Das (2023) definen la 

prevención como la suma de 

hechos, acciones y 

comportamientos puestos en 

práctica relacionadas a ausentar, 

detener, evitar y atenuar en lo 

posible los efectos secundarios o 

complicaciones de cualquier 

tratamiento. 

La variable prevención sobre 

efectos secundarios está 

conformada por dos dimensiones y 

once indicadores que engloban a 

20 ítems para su medición, la 

variable se medirá a través de un 

cuestionario que mide el nivel de 

conocimiento y las prácticas de 

prevención y cuidados que debe 

tener el paciente, tomado de la 

tesis de maestría de A. Radhika 

(2012) 

Conocimiento en 

prevención sobre 

efectos secundarios a 

corto plazo 

Disfagia Nominal 

Mucositis Nominal 

Radiodermitis Nominal 

Higiene Nominal 

Aplicación y uso correcto de cremas 

dérmicas 
Nominal 

Conocimiento en 

prevención sobre 

efectos secundarios a 

largo plazo 

Caries dental 

 
Nominal 

xerostomía Nominal 

Alimentación Nominal 

Exposición directa a radiación solar Nominal 

Exposición a temperaturas elevadas Nominal 

Exposición a temperaturas bajas Nominal 
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Anexo 2 

Matriz de consistencia 

Problema Variable Objetivos Hipótesis Metodología 

¿Cuál es el nivel 

de prevención 

sobre efectos 

secundarios en 

tratamiento de 

cabeza y cuello 

con radioterapia 

externa de 

pacientes 

oncológicos 

atendidos en el 

centro de 

radioterapia 

Oncorad de 

Trujillo – Perú 

2023? 

Prevención de 

efectos 

secundarios en 

Radioterapia 

cabeza y cuello 

Objetivo general 

Describir la prevención sobre los efectos 

secundarios en tratamiento de cabeza y 

cuello con radioterapia externa de pacientes 

oncológicos atendidos en el centro de 

radioterapia Oncorad de Trujillo – Perú 

2023 

Objetivos específicos  

Describir la prevención sobre los efectos 

secundarios a corto plazo en tratamiento de 

cabeza y cuello con radioterapia externa, 

según factores sociodemográficos.  

 

Describir la prevención sobre los efectos 

secundarios a largo plazo en tratamiento de 

cabeza y cuello con radioterapia externa, 

según factores sociodemográficos.  

 

Dado que se trata de 

una investigación 

descriptiva no se 

requiere la declaración 

de la hipótesis, según 

Hernández y 

Mendoza, (2018) 

Según la finalidad la presente investigación fue de tipo 

aplicada. Según su alcance fue descriptivo. El diseño 

de investigación es no experimental de corte 

transversal y cualitativo. 

La población estuvo constituida todos los pacientes 

oncológicos de cabeza y cuello que fueron atendidos 

en el centro de radioterapia Oncorad de Trujillo – Perú  

La muestra estuvo constituida por 91 pacientes 

oncológicos de cabeza y cuello atendidos en el centro 

de radioterapia Oncorad de Trujillo – Perú durante los 

meses de octubre a diciembre de 2023. 

Se utilizó como técnica de investigación la encuesta y 

como instrumento de investigación de recolección de 

datos, un cuestionario tomado de la tesis de maestría 

de A. Radhika (2012). 
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Anexo 3 

Instrumento de investigación 

CUESTIONARIO 

INSTRUCCIONES  

A continuación, se presenta varias preguntas con alternativa de respuesta. Marque 

con una X la respuesta que usted considere correcta. 

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS:  

Edad:                           Sexo: M  ☐  F  ☐ 

GRADO DE INSTRUCCIÓN 

Primaria    ☐  Secundaria  ☐  Técnica   ☐  Universitario   ☐ 

DATOS ESPECIFICOS 

 Usted recibió charla previa al tratamiento:  si ☐ no ☐  

Profesional quien brindo charla: (Puede marcar más de 1 opción)   

Medico Radioncólogo   ☐ Tecnólogo Médico  ☐ Enfermera  ☐  

 ¿Usted o su paciente llevará en simultánea quimioterapia? 

Sí   ☐    No    ☐  

Dimensión 1: Conocimiento en prevención sobre efectos secundarios a 

corto plazo: 

1. Al recibir el tratamiento con Radioterapia, experimenta la boca seca, la 

saliva espesa y la sensación de quemazón. ¿Esto lo atribuye a? 

A ☐ Resultado del miedo que le produce el tratamiento 

B ☐ Un efecto secundario de la Radioterapia 

C ☐ Resultado de la poca higiene bucal 

D ☐Ninguna molestia  
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2. La Radioterapia puede provocar: 

A ☐ Perdida de la audición 

B ☐ Muerte muscular 

C ☐ Quemaduras de tercer grado en la piel 

D ☐Cambios de humor 

3.  ¿Qué experimentara en la piel durante el tratamiento de la radioterapia? 

A ☐ Ningún cambio 

B ☐ Inflamación de la piel 

C ☐ Coloración amarilla 

D ☐ Coloración blanca 

4. Si, durante el tratamiento con Radioterapia usted presenta heridas en la 

piel, cree que es por: 

A ☐ Un efecto secundario del tratamiento 

B ☐ falta de cuidado al paciente 

C ☐ Progresión de la enfermedad 

D ☐ Problemas Psicológicos del individuo 

5. El primer día de tratamiento con radioterapia usted experimentará:  

A ☐ Caída del cabello, enrojecimiento de piel 

B ☐ Enrojecimiento de piel, alteración de la memoria 

C ☐ sequedad de la boca, dificultad para abrir la boca 

D ☐Ninguna molestia  

6. Durante el tratamiento con radioterapia usted puede experimentar:  

A ☐ Aumento del apetito y aumento de peso 

B ☐ aumento en la percepción del sabor de alimentos  

C ☐ alteración en la percepción del sabor de los alimentos   

D ☐ ninguna de las anteriores  
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7. Los posibles cambios en la piel, que podría experimentar durante su 

tratamiento con radioterapia: 

A ☐ enrojecimiento en miembros superiores  

B ☐ Inflamación de la piel en área tratada 

C ☐ oscurecimiento en miembros inferiores 

D ☐ descamación de piel en el área abdominal 

8. Posibles alteraciones o molestias que se presentará a nivel de la boca en  el 

transcurso de las sesiones de tratamiento con radioterapia: 

A ☐ caída del cabello y cansancio  

B ☐ dolor de oído, vómitos y mareos 

C ☐ inflamación de encías y lengua  

D ☐ ninguna es correcta    

9. Cuál es un posible efecto secundario del tratamiento con radioterapia de 

cabeza y cuello que aparece a las pocas semanas:  

A ☐ inflamación de piel, alteraciones en la boca, inflamación de garganta 

B ☐ aumento y/o disminución de la producción de saliva   

C ☐ sequedad de boca  

D ☐ todas con ciertas 

Dimensión 2: Conocimiento en prevención sobre efectos secundarios a 

corto plazo: 

10. Si logra percatarse que el cabello se le cae, esto lo atribuye a: 

A ☐ efecto de la radioterapia sobre el cuero cabelludo  

B ☐ efecto de la radioterapia sobre los capilares del cabello  

C ☐ efecto de la radioterapia sobre la máscara inmovilizadora    

D ☐ efecto de la radioterapia en la zona de caída del cabello 
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11. Sí, recibo tratamiento de radioterapia en la zona del cuello; con el 

transcurrir de las sesiones podría experimentar:  

A ☐ afonía, cólicos, abundante producción de saliva  

B ☐ molestia al pasar los alimentos por la garganta 

C ☐ caída de todo el cabello, inflamación de garganta, dificultad para ingerir 

todo tipo de alimentos    

D ☐ dolor de huesos, inflamación de garganta, enrojecimiento de piel 

12. Sí, necesitará usar sonda nasogástrica, esto se debe a:  

A ☐ enrojecimiento de piel, alteración en la producción de saliva  

B ☐ pérdida de peso, dificultad para abrir la boca, aumento de producción de 

saliva  

C ☐ dificultad para ingerir alimento y la pérdida de peso 

D ☐ afonía, pérdida de peso, enrojecimiento de piel, alteración en la 

percepción del sabor en los alimentos  

13. Después de recibir el tratamiento diario de radioterapia en cabeza y cuello 

puedo presentar lo siguiente:  

A ☐ flatulencias, diarreas, sudoración excesiva, heridas en la boca 

B ☐ Gastritis, alteración en la memoria, afonía, vómitos 

C ☐ Náuseas, vómitos, hipertensión, diabetes, inflamación de encías     

D ☐ Dolor de oído, malestar general, afonía, inflamación de encías   

14. ¿Cuál de las siguientes molestias cree que estaría relacionado al 

tratamiento que recibirá? 

A ☐ Caries dental, dolor de oído, heridas en boca y lengua 

B ☐ Aumento de peso, hipertensión, fatiga, malestar general 

C ☐ hipertensión, aumento de la producción de saliva, inflamación de encías 

D ☐ estreñimiento, sequedad de boca, afonía, dificultad para ingerir alimentos   
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15. Posible efecto secundario a largo plazo después de haber finalizado el 

tratamiento de radioterapia en cabeza y cuello que podría experimentar 

A ☐ ulceración, enrojecimiento de piel, caída del cabello 

B ☐ heridas en la boca, labios, caída del cabello   

C ☐ alteración de producción de saliva    

D ☐ adelgazamiento del cuero cabelludo, ulceración y enrojecimiento de piel 

 

16. Posible efecto secundario después de haber culminado su tratamiento de 

radioterapia en cabeza y cuello 

A ☐ adelgazamiento del cabello y cuero cabelludo, heridas en la boca y piel, 

fatiga 

B ☐ disminución de la audición, problemas al abrir la boca, caries dental, 

sequedad en boca 

C ☐ inflamación de encías, estreñimiento, alteración de producción de saliva, 

caída del cabello 

D ☐ pérdida de peso, caída del cabello, alteración de la memoria, inflamación 

de piel 

17. Las acciones que debe tomar para prevenir complicaciones en la boca, 

debido a los efectos secundarios del tratamiento con radioterapia en 

cabeza y cuello: 

A ☐ uso de enjuagues bucales comerciales, uso de líquidos fríos para el aseo 

bucal   

B ☐   usar cepillo blando, pasta fluorada, control con odontólogo 

C ☐ consumir alimentos calientes, uso de enjuagues bucales comerciales 

D ☐ consumo de bebidas alcohólicas, uso de cepillo blando   
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18. ¿Qué medidas de prevención debe optar para evitar complicaciones en la 

piel irradiada?: 

A ☐  restregar la piel, usar jabones comerciales, evitar frio y calor excesivo 

B ☐ evitar calor y frio excesivo, evitar jabones irritantes, evitar restregar y 

rascar la piel    

C ☐ exposición al sol, usar jabón corporal con aroma, aplicar compresa fría 

para aliviar molestias en piel 

D ☐ usar protector solar, usar productos cosméticos para cuidar la piel como 

lociones, usar jabones comerciales para la limpieza de la piel 

 

19. La crema indicada por el Médico Radioncólogo debe ser usada: 

A ☐  interdiario, teniendo en cuenta que debe aplicarse 2 horas después del 

tratamiento 

B ☐ semanalmente, teniendo en cuenta que debe aplicarse 2 horas después del 

tratamiento 

C ☐ Cada 8 horas teniendo en cuenta que debe aplicarse 2 horas después de la 

sesión de radioterapia 

D ☐ Todos los días 2 horas después del tratamiento en manos, piernas y pelvis 

20. Los cuidados específicos que debe tener el paciente antes, durante y 

después del tratamiento radioterápico 

A. ☐ consumir alimentos calientes, usar cremas hidratantes, reducir el uso de 

tabaco 

B. ☐ usar crema o gel a base de sábila para reducir las molestias en la piel, 

correcta higiene de cavidad oral, vigilar el estado nutricional  

C. ☐ consumir alimentos fríos, reducir la ingesta de alcohol, disminuir el uso 

de protectores solares 

D. ☐ acudir al tratamiento con la crema indicada por el médico
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Anexo 4 
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Anexo 5 

Informe de conformidad del aseso 
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Anexo 6 

Carta de aceptación de la institución donde se recopilo los datos 
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Anexo 7 

Resolución de aprobación del proyecto de investigación 
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Anexo 8 

Formato de publicación en el repositorio institucional de la USP 
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Anexo 9 

Base de datos 

 

   
Prevención sobre efectos secundarios en tratamiento de cabeza y cuello con 

radioterapia externa   

  

N
° 

P
ar

ti
ci

p
an

te
 

  
Ed

ad
 

Se
xo

 

Prevención de efectos 
secundarios a corto plazo 

Prevención de efectos secundarios a largo plazo 

  
P

U
N

TA
JE

 

  
R

ES
U

LT
A

D
O

 

P
1 

P
2 

P
3 

P
4 

P
5 

P
6 

P
7 

P
8 

P
9 

P
1
0 

P
1
1 

P
1
2 

P
1
3 

P
1
4 

P
1
5 

P
1
6 

P
1
7 

P
1
8 

P
1
9 

P
2
0 

1 57 F 1 0 0 1 1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 7 MEDIO 

2 65 F 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 1 1 11 MEDIO 

3 63 F 0 0 1 1 0 0 1 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 4 BAJO 

4 65 F 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 6 BAJO 

5 63 M 0 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 6 BAJO 

6 68 F 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 6 BAJO 

7 68 M 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 4 BAJO 

8 43 F 1 0 0 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 0 0 0 1 1 0 0 8 MEDIO 

9 46 F 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 11 MEDIO 

10 62 F 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 9 MEDIO 

11 43 M 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 0 0 9 MEDIO 

12 57 M 1 0 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 8 MEDIO 

13 54 M 0 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 6 BAJO 

14 61 F 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 6 BAJO 

15 36 M 0 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 ALTO 

16 46 M 0 0 0 1 0 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 MEDIO 

17 45 M 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 10 MEDIO 

18 35 M 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 11 MEDIO 

19 48 F 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 ALTO 

20 41 F 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 ALTO 

21 42 M 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 0 1 0 10 MEDIO 

22 59 M 1 0 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 7 MEDIO 

23 50 M 0 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 6 BAJO 

24 60 F 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 1 1 0 0 0 1 0 0 1 1 6 BAJO 

25 55 F 0 0 1 1 0 1 1 1 0 0 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 9 MEDIO 

26 65 F 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 11 MEDIO 

27 50 M 0 0 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 10 MEDIO 

28 63 F 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 MEDIO 

29 48 M 0 0 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1 1 0 1 9 MEDIO 

30 67 M 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 BAJO 

31 68 M 1 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1 1 7 MEDIO 

32 64 M 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 1 1 0 0 0 0 4 BAJO 

33 56 F 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2 BAJO 

34 70 F 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 1 6 BAJO 

35 63 F 1 0 0 1 0 0 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 1 6 BAJO 

36 57 F 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 3 BAJO 

37 63 M 0 1 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 1 1 0 0 0 0 5 BAJO 

38 67 M 1 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 0 1 1 1 1 10 MEDIO 

39 43 M 0 0 1 0 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 1 0 1 1 1 1 8 MEDIO 

40 48 M 0 0 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 1 9 MEDIO 

41 49 F 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 12 MEDIO 

42 50 M 0 0 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 0 8 MEDIO 

43 58 F 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 ALTO 

44 49 F 0 0 1 0 0 1 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 1 1 1 1 8 MEDIO 

45 42 M 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 0 1 0 10 MEDIO 

46 61 F 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 1 1 0 0 1 1 7 MEDIO 

47 60 F 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 10 MEDIO 

48 42 F 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 0 1 1 0 0 0 1 1 0 0 7 MEDIO 

49 60 F 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 11 MEDIO 
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50 40 F 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 10 MEDIO 

51 65 M 0 1 1 0 0 1 1 0 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 5 BAJO 

52 70 M 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 8 MEDIO 

53 38 F 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 10 MEDIO 

54 60 F 1 1 0 0 1 1 1 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 1 1 9 MEDIO 

55 50 F 1 0 0 1 1 0 1 1 0 0 0 1 1 0 1 0 1 1 0 0 8 MEDIO 

56 39 F 0 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 14 ALTO 

57 48 F 0 0 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 MEDIO 

58 30 M 0 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 9 MEDIO 

59 35 M 0 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 1 1 1 0 1 0 0 1 1 8 MEDIO 

60 39 M 1 0 1 1 0 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 MEDIO 

61 45 M 0 0 1 0 0 1 1 1 0 0 0 1 1 1 0 1 1 1 1 0 10 MEDIO 

62 65 F 0 0 1 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 1 1 6 BAJO 

63 42 M 1 0 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 0 7 MEDIO 

64 45 M 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 0 1 9 MEDIO 

65 50 M 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 3 BAJO 

66 49 F 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 1 6 BAJO 

67 55 F 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 4 BAJO 

68 65 M 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 1 1 0 0 0 0 5 BAJO 

69 68 M 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 1 0 0 1 1 1 11 MEDIO 

70 49 M 0 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 11 MEDIO 

71 62 M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 MEDIO 

72 45 M 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 7 MEDIO 

73 58 M 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 MEDIO 

74 54 F 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 MEDIO 

75 58 M 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 0 7 MEDIO 

76 47 F 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 MEDIO 

77 59 F 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 3 BAJO 

78 55 F 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 2 BAJO 

79 52 M 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 14 ALTO 

80 58 M 0 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 4 BAJO 

81 31 M 0 1 0 1 0 1 0 0 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 0 9 MEDIO 

82 45 M 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 14 MEDIO 

83 38 M 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 4 BAJO 

84 68 F 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1 1 1 5 BAJO 

85 58 M 1 0 1 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 1 1 0 1 0 1 8 MEDIO 

86 59 F 0 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 1 1 0 1 1 1 0 0 1 8 MEDIO 

87 59 M 1 1 0 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 6 BAJO 

88 45 F 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 14 MEDIO 

89 39 M 0 0 0 1 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 12 MEDIO 

90 59 F 0 0 0 0 0 1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 9 MEDIO 

91 50 M 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 BAJO 

 

 

 

LEYENDA 
PUNTAJE RESULTADO 

0 a 6 BAJO 

7 a 13 MEDIO 

14 a 20  ALTO 
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Anexo 10 

Acta de sustentación 
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Anexo 11 

Reporte de similitud 
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Anexo 12 


