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RESUMEN  

 

Objetivo: Determinar la relación que existe entre el conocimiento y las prácticas sobre prevención 

de cáncer de mama en adolescentes de una institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 

Material y método: el estudio fue de tipo aplicada, prospectiva, transversal, de nivel relacional y 

de diseño no experimental, la muestra estuvo conformada por 148 estudiantes del 5° año de 

educación secundaria de las diferentes secciones, matriculados en Institución Educativa femenina 

de Ica, la técnica fue la encuesta y el instrumento el cuestionario. 

Resultados: La edad que destacó fue de 15 años con un 52.7%, la sección de mayor predominio 

fue la “A”, en la variable conocimiento de cáncer de mama, el 48% fue de nivel regular, el 39.2% 

fue nivel bajo y el 12.8% fue de nivel alto; en la dimensión generalidades, el 54.7% fue de nivel 

regular, en la dimensión factores de riesgo fue de nivel bajo con un 57.4% y en la dimensión 

prevención fue de nivel bajo con un 60.8%. En la variable prácticas preventivas, el 65.5% fueron 

inadecuadas y el 34.5% adecuadas, en la dimensión ejecución de examen y autoexamen de mamas 

el 81.1% fue inadecuado y solo el 18.9% fue adecuado y en la dimensión ejecución de estilos de 

vida saludable el 83.8% fue de nivel adecuado y el 16.2% inadecuado. 

Conclusión: Existe relación significativa entre el conocimiento y las prácticas sobre prevención 

de cáncer de mama en adolescentes de una institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025 al 

encontrar en valor < 0.05. 

 

 

 

Palabras claves: conocimiento, practicas, cáncer, mama. 
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ABSTRACT   

 

Objective: To determine the relationship between knowledge and practices regarding breast 

cancer prevention among adolescents at a girls' educational institution in Ica, Peru, 2025. 

Material and method: This study was applied, prospective, cross-sectional, relational, and non-

experimental in design. The sample consisted of 148 fifth-year secondary school students from 

different sections, enrolled at a girls' educational institution in Ica. The technique used was a 

survey and the instrument was a questionnaire. 

Results: The age group that stood out was 15 years, with 52.7%. The most prevalent section was 

"A." Regarding the breast cancer knowledge variable, 48% were at an average level, 39.2% were 

at a low level, and 12.8% were at a high level. In the generalities dimension, 54.7% were at a 

regular level, in the risk factors dimension it was low with 57.4% and in the prevention dimension 

it was low with 60.8%. In the preventive practices variable, 65.5% were inadequate and 34.5% 

adequate, in the breast examination and self-examination dimension, 81.1% were inadequate and 

only 18.9% were adequate, and in the healthy lifestyle implementation dimension, 83.8% were 

adequate and 16.2% inadequate. 

Conclusion: There is a significant relationship between knowledge and practices regarding breast 

cancer prevention among adolescents at a girls' educational institution in Ica, Peru, in 2025, with 

a value < 0.05. 

 

Keywords: knowledge, practices, cancer, mother.
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I. INTRODUCCIÓN   

El cáncer de mama es una neoplasia que se origina en el tejido mamario, frecuentemente 

a nivel de los conductos y los lóbulos mamarios denominándose carcinoma ductal y 

lobulillar respectivamente (1). Durante los últimos años el cáncer de mama se ha 

convertido en una de las principales enfermedades que está cobrando la vida de muchas 

mujeres, considerada como una enfermedad de progreso lento y silencioso, que se origina 

por el crecimiento anormal de las células del tejido mamario; teniendo la capacidad de 

poder invadir otros órganos (2).  

Según la Organización Mundial de la Salud (OMS), durante el año 2022, a nivel mundial 

se lograron diagnosticar 2,3 millones de personas con cáncer de mama, no existiendo una 

edad límite para que se presente, pero teniendo mayor incidencia en las mujeres entre los 

30 a 50 años. Por lo que se considera como la segunda causa de muerte en América Latina, 

hasta el momento y llegando incluso alcanzar un incremento del 34% para el año 2030 

(3). 

A nivel de los países de América Latina las cifras de cáncer de mama pueden variar; en 

República Dominicana alcanzó un 59% de casos diagnosticados y 27% de mortalidad; 

(4). En Brasil los casos diagnosticados alcanzaron 42% y 12% de mortalidad (5), mientras 

que, en México, la incidencia fue del 27,64%, de casos de mujeres diagnosticadas con 

cáncer de mama y 9,0% de mortalidad (6). Colombia tuvo una incidencia de 48,3% casos 

y 13% de mortalidad (7). Costa Rica por su parte alcanzó una incidencia de 15% de casos 

y 12% de muertes (8). Chile presentó una incidencia de 55,0% casos y 8,5% de 

mortalidad. (9). Por último, Ecuador tuvo una incidencia de un 38% y un 11% de 

mortalidad por casos de cáncer de mama (10). 

En ese mismo año en el Perú, el cáncer de mama alcanzó a ocupar el segundo lugar entre 

todos los tipos de cáncer, registrándose 1237 casos, en los departamentos de Lima 22.3%, 

la libertad 14%, Junín 11%, cusco 7% y Arequipa 7% (11) 

Frente a esta problemática la American Cáncer Society recomienda a todas las mujeres a 

evaluarse de forma constante ambas mamas, con la finalidad de identificar algún cambio 

que alerte de un posible cáncer (12). Además, afirma que no solo las mujeres adultas 

deben realizarse el autoexamen, sino que este debe iniciarse desde la pubertad, para que 

las mujeres vayan reconociendo sus mamas, ya que en este grupo también puede 

presentarse algún cambio que puede generar la presencia de un cáncer, puesto que el 30% 

se presenta en mujeres menores de 30 años y a pesar de ello no se presentan estudios que 

evalúen el conocimiento del autoexamen de mama en adolescentes (13).  

El conocimiento se puede definir como el resultado de un proceso de conocer, en el que 

un sujeto aprehende un objeto para obtener entendimiento, inteligencia o una noción de 

algo en especifico y que antes era desconocido (14).  
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El conocimiento sobre el autoexamen de mamas se ha convertido en un arma importante 

para el diagnóstico precoz del cáncer mamario sobre todo en las atenciones del primer 

nivel de atención; ya que es el primer recurso con la que las mujeres cuentan y que no 

presenta ningún costo, por lo que alrededor del 80 % de los nódulos en la mama, son 

diagnosticados por la propia mujer (15). 

Por ello es importante que toda mujer desde edades muy tempranas tenga conocimiento 

adecuado sobre la forma como se realiza un examen de mamas de manera correcta, pues 

es la única forma de prevención y detección temprana. Las elevadas tasas de casos de 

cáncer de mama en los países en desarrollo se deben en gran medida a la falta de 

educación en las mujeres por parte de los profesionales de la salud (16). 

En Nigeria un estudio halló que más del 60% de las adolescentes que tenían un 

conocimiento alto sobre el cáncer de mama y la forma de realización del autoexamen fue 

debido a la charla educativa que tuvieron por parte de los profesionales de la salud (17). 

Otro estudio realizado en Lima, halló que el 56% de los adolescentes tenían conocimiento 

medio sobre cáncer de mama, el 23% un conocimiento bajo y solo el 22% un 

conocimiento alto sobre el autoexamen de mamas (18). 

Ante ello surge la preocupación acerca del desconocimiento que pueden tener las mujeres 

acerca de las prácticas de prevención de cáncer de mama, en especial las adolescentes, 

puesto que ellas se encuentran en pleno desarrollo y deberían conocer su cuerpo para 

reconocer algún cambio que se presente en ellas y para ello es indispensable que se trabaje 

en los adolescentes temas informativos sobre prevención de cáncer de mama (19). 

Las prácticas de prevención de cáncer de mama se refieren a aquellos estilos de vida 

saludable como dieta balanceada, ejercicio regular, control de peso, moderación en el 

consumo de alcohol y tabaco) y la detección temprana (autoexploración mamaria y 

mamografías regulares según la edad y el riesgo) (20).  

La región Ica, es uno de los departamentos en donde no existen estudios de cáncer de 

mama aplicados a los adolescentes por ello, resulta novedoso poder identificar el nivel de 

conocimiento que ellos poseen y las prácticas de prevención que realizan con la finalidad 

de crear estrategias para mejorar la capacidad de detección temprana y disminuir la 

mortalidad producto de esta enfermedad; en caso de hallar resultados pocos favorables 

para la población (21). 

Antecedentes de la Investigación: 

Antecedentes Internacionales 

López R. Gallegos J. en el 2024 en Cuba, realizaron un estudio cuyo objetivo fue evaluar 

la efectividad de una intervención educativa sobre cáncer y autoexamen de mama en los 

adolescentes. Metodología: Estudio cuasi – experimental, de tipo descriptivo y 

prospectivo - longitudinal, la muestra de estudio fueron 59 adolescentes y el instrumento 
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fue un cuestionario de conocimiento. Resultados: el 43% tuvo entre 11 – 13 años, entre 

los factores de riesgo para padecer cáncer de mama se halló tomar café 66% tabaquismo 

26%. En cuanto al conocimiento, el 95% tuvo un conocimiento inadecuado antes de la 

intervención el cual mejoró a un nivel bueno en el 97%. Conclusiones: La intervención 

educativa tuvo efectividad para incrementar el conocimiento en los adolescentes acerca 

del cáncer de mama y su prevención (22). 

Asmare et al., en el 2021, en Etiopia, realizaron un estudio teniendo como objetivo 

principal identificar el nivel de conocimiento sobre prevención del cáncer de mama y las 

creencias con respecto al autoexamen en adolescentes. Metodología: Estudio descriptivo, 

transversal y prospectivo, la muestra de estudio fueron 614 adolescentes, el instrumento 

fue el cuestionario. Resultados: El 45% tuvo conocimientos adecuados acerca de la 

autoexploración mamaria y 55% un conocimiento inadecuado; también se halló una 

actitud positiva en el 68% de las mujeres, pero solo el 30% practica el autoexamen de 

mamas. Conclusión: Existe la necesidad de implementar sesiones educativas en los 

estudiantes para que incrementen el conocimiento sobre cáncer de mama y su prevención 

(23). 

Pérez M. Sánchez E. en el 2021, en México, realizaron un estudio cuyo objetivo fue 

determinar el nivel de conocimiento de autoexploración mamaria de los adolescentes. 

Metodología: Estudio descriptivo, trasversal, la población fueron 498 adolescentes, el 

instrumento fue una encuesta. Resultados: El 65% fueron mujeres y 35% varones, la edad 

promedio fue 16 años, en cuanto al conocimiento el 92% tuvo un conocimiento medio, 

de los cuales el 21% recibió información del personal de salud, a pesar de ello el 73% 

nunca se ha realizado la exploración de mamas, y el otro restante si lo realiza, pero de 

manera incorrecta. Conclusiones: La información que manejan los adolescentes sobre 

cómo prevenir el cáncer de mama debe estar monitorizadas por los profesionales de la 

salud. (24).  

Nacionales  

Ibarra, en el 2022 en su investigación cuyo objetivo fue identificar el conocimiento y la 

actitud de los adolescentes sobre prevención de cáncer de mama. Metodología: Estudio 

transversal, analítico y observacional, la muestra del estudio fueron 528 adolescentes, y 

el instrumento fue un cuestionario. Resultados: El nivel de conocimiento fue bueno, en el 

32% de los adolescentes para conocimiento generales, 49% para factores de riesgo y 50% 

sobre detección precoz. En cuanto a la actitud se halló una actitud positiva en aquellos 

que tenían un conocimiento bueno. Conclusión: El estudio mostró relación entre la actitud 

positiva y el conocimiento bueno sobre prevención de cáncer de mama en los adolescentes 

(25). 
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Rosas J. Rosas M. en el 2021, en Chimbote realizaron un estudio cuyo objetivo fue 

determinar el nivel de conocimiento sobre factores de riesgo y prevención del cáncer de 

mama en adolescentes del 4to y 5to año secundaria. Metodología: Estudio de tipo básico, 

descriptivo, de nivel relacional, la muestra del estudio fueron 86 adolescentes y el 

instrumento fue un cuestionario. Resultados: El nivel de conocimiento que tenían las 

adolescentes fueron de nivel regular, 73% en factores de riesgo no modificables, 53% 

factores modificables, 45% examen de mamas. Conclusión: Las adolescentes presentaron 

un nivel de conocimiento de nivel regular por lo que indispensable que se siga trabajando 

para incrementar este conocimiento (26). 

Ramos L. Vilcapoma J. en el 2020 realizaron un estudio cuyo objetivo fue identificar el 

nivel de conocimiento del cáncer de mama en adolescentes. Metodología: Estudio de tipos 

descriptivo, prospectivo y transversal, la muestra de estudio fueron 333 adolescentes y el 

instrumento un cuestionario. Resultados: El 52% de las adolescentes presentaron un 

conocimiento alto sobre cáncer de mama, 27% un conocimiento medio y 21% un 

conocimiento bajo. Conclusión: La mitad de las adolescentes poseen un conocimiento 

alto sobre cáncer de mama (27). 

Flores V. en el 2021, realizó un estudio cuyo objetivo fue evaluar los saberes y prácticas 

sobre la prevención del cáncer de mama en las mujeres de Huacho. Metodología: Estudio 

de tipo descriptivo, prospectivo y transversal, la muestra fueron 140 mujeres y el 

instrumento un cuestionario. Resultados: El 75% de las adolescentes tenían información 

básica sobre cáncer de mama y 25% un conocimiento malo. En cuanto a las prácticas de 

prevención el 50% realizaba la autoexploración regularmente, 20% tenía una mamografía 

anual. Conclusión: Resulta importante que los profesionales eduquen a la población para 

que practiquen las medidas de prevención de cáncer de mama (28). 

A nivel Local  

A nivel local, luego de una intensa búsqueda en diferentes páginas de revistas científicas 

como Pubmed, scielo, lilacs; así como los diferentes repositorios de las universidades, no 

se lograron encontrar estudios similares realizados en población adolescente.   

Formulación del problema. 

Problema General: 

¿Qué relación existe entre el conocimiento y las prácticas sobre prevención de cáncer de 

mama en adolescentes de una institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025? 

Problemas Específicos: 

PE1. ¿Qué relación existe entre el nivel de conocimiento sobre generalidades y las 

prácticas sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución 

educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025? 
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PE2. ¿Qué relación existe entre el nivel de conocimiento sobre factores de riesgo y las 

prácticas sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución 

educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025? 

PE3. ¿Qué relación existe entre el nivel de conocimiento sobre medidas de prevención y 

las prácticas sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución 

educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025? 

Justificación e importancia de la investigación. 

Justificación teórica:  

Este estudio posee su justificación teórica en la problemática de salud que se observa a 

nivel mundial con el incremento de los casos de cáncer de mama, y la falta de 

conocimiento que poseen los estudiantes adolescentes sobre este tema, lo cual resulta ser 

indispensable para la prevención de esta patología que cada vez afecta a mujeres más 

jóvenes. Por lo que resulta importante que las mujeres conozcan sobre esta problemática 

y sobre las formas de prevención desde las instituciones educativas, para poder reducir la 

tasa de mortalidad que esta enfermedad produce en las mujeres que no son diagnosticadas 

a tiempo.  

Justificación Práctica: 

A  nivel Práctico el estudio fue justificado porque se pudo identificar la verdad realidad 

que poseen los jóvenes en cuanto al conocimiento que tienen acerca del cáncer de mama 

y de las medidas preventivas que se pueden poner en práctica para prevenir la enfermedad, 

con ello el personal de salud podrá realizar las acciones correspondientes para poder 

incrementar los conocimientos que poseen los estudiantes; puesto que además esto 

serviría como una información que puede ser trasmitida a través de ellas a muchas 

mujeres en sus familias y con ello se podría identificar a tiempo los casos de cáncer, 

reduciendo la tasa de mortalidad en muchas mujeres. 

Justificación Social: 

Se justifica socialmente, a los adolescentes y con ello a muchas familias a través de la 

replicación de la información por este grupo etareo, puesto que se logrará que el 

profesional de salud pueda aplicar estrategias con las que pueda llegar a incrementar el 

conocimiento de los adolescentes acerca de esta enfermedad y como puede prevenirse 

para ser detectado a tiempo  

Justificación metodológica:  

El aporte metodológico del estudio, busco determinar la relación entre las variables el 

nivel de conocimiento y prácticas de prevención que son objeto de estudio en estudiantes 

adolescentes. También servirá como referencia para algunas investigaciones a futuro y de 

esa forma lograr contribuir en disminuir el desconocimiento de la investigación en 

estudiantes de nuestro país. 
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Importancia: 

El estudio es importante puesto que el cáncer de mama ocupa en la actualidad la tasa más 

alta en cuanto a casos diagnosticados de forma tardía, produciendo de esta manera una 

alta mortalidad en las mujeres. Por ello a través de este estudio se busca que la población 

joven este informado acerca de las medidas de prevención, para que en un futuro puedan 

ser ellas quienes logren detectar a tiempo cualquier anormalidad con respecto a su cuerpo. 

Aportes: 

Para ello el estudio presento datos estadísticos acerca del porcentaje de personas 

adolescentes que cuentan con un conocimiento y prácticas adecuadas que ayudan a 

prevenir el cáncer de mama, de esta manera el personal de salud pueda identificar el 

problema y buscar soluciones.  

Soluciones: 

Así mismo dentro de las posibles soluciones se encuentra que para que los adolescentes 

puedan tener un mejor conocimiento y prácticas adecuadas que ayuden a diagnosticar a 

tiempo la enfermedad o poder prevenirla es logrando que el personal de salud realice 

sesiones educativas en las instituciones educativas, con las cuales se logre educar a la 

población desde edades más tempranas para poder disminuir la tasa de mortalidad a causa 

del cáncer de mama.   

Objetivos. 

Objetivo General: 

Determinar la relación que existe entre el conocimiento y las prácticas sobre prevención 

de cáncer de mama en adolescentes de una institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 

2025. 

Objetivos Específicos: 

OE1. Identificar la relación que existe entre el nivel de conocimiento sobre generalidades 

y las prácticas sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución 

educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 

OE2. Evaluar la relación que existe entre el nivel de conocimiento sobre factores de riesgo 

y las prácticas sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución 

educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 

OE3. Hallar la relación que existe entre el nivel de conocimiento sobre medidas de 

prevención y las prácticas sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una 

institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 

Hipótesis y variables de la investigación. 

Hipótesis 

Hipótesis General:  
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Ha: Existe relación entre el conocimiento y las prácticas sobre prevención de cáncer de 

mama en adolescentes de una institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 

H0: No existe relación entre el conocimiento y las prácticas sobre prevención de cáncer 

de mama en adolescentes de una institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 

Hipótesis Específicos:  

Ha 1. Existe relación entre el nivel de conocimiento sobre generalidades y las prácticas 

sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución educativa de 

mujeres de Ica, Perú, 2025. 

Ho.1. No existe relación entre el nivel de conocimiento sobre generalidades y las prácticas 

sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución educativa de 

mujeres de Ica, Perú, 2025. 

HE2. Existe relación entre el nivel de conocimiento sobre factores de riesgo y las prácticas 

sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución educativa de 

mujeres de Ica, Perú, 2025. 

Ho2. No existe relación entre el nivel de conocimiento sobre factores de riesgo y las 

prácticas sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución 

educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 

HE3. Existe relación entre el nivel de conocimiento sobre medidas de prevención y las 

prácticas sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución 

educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 

Ho3. No existe relación entre el nivel de conocimiento sobre medidas de prevención y las 

prácticas sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución 

educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 

Variables:  

             Variable Independiente: Conocimiento sobre cáncer de mama   

Dimensiones: 

Conocimientos sobre generalidades del cáncer de mama 

Conocimientos sobre factores de riesgo del cáncer de mama 

Conocimientos sobre medidas de prevención de cáncer de mama 

              Variable Dependiente: Práctica sobre prevención cáncer de mama   

Dimensiones: 

Ejecución de autoexamen de mamas  

Ejecución de estilos de vida saludable  
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II. ESTRATEGIA METODOLÓGICA.  

2.1. Tipo de investigación  

Investigación Aplicada: Es un conjunto de acciones planificadas y ejecutadas de 

manera intencional en un contexto real con el objetivo de resolver un problema 

específico, mejorar una condición existente o producir un cambio medible en una 

población determinada. 

Prospectivo: Los datos fueron recolectados a partir de la investigación de hechos 

que están ocurriendo en el momento indicado. 

Transversal: Ya que los datos sobre el conocimiento y actitudes fueron recolectados 

en un solo momento.  

2.2. Nivel de investigación  

Relacional: Puesto que busco establecer el grado de relación que existe entre las 

variables de estudio, tal cual se presenten. 

2.3. Diseño de investigación  

Investigación no experimental; ya que el investigador no ejerce ningún estímulo si 

no recoge la información en su forma natural de presentación. 

 Esquema: 

 

2.4. Población y muestra 

Población de estudio 

La población de estudio estuvo conformada por 240 estudiantes del 5° año de 

educación secundaria de las diferentes secciones, matriculados en Institución 

Educativa femenina de Ica. 

Tamaño de la muestra 

La muestra estuvo conformada por 148 estudiantes del 5° año de educación 

secundaria, obtenidos a través de la aplicación de fórmula para poblaciones finitas 

que se muestra a continuación: 
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𝑧2𝑝𝑞𝑁

𝐸2(𝑁 − 1) + 𝑍2𝑝𝑞
 

n= muestra 

Z= nivel de confianza 

p= probabilidad de éxito 

q= probabilidad de fracaso 

E= nivel de error 

N= población 

  

En dónde;  

Z= 95%      ;      p= 51%      ;      q= 49%      ;      E= 5%      ;      N= 240 

 

Reemplazando: 

 

𝑛 =
(1.962)(0.51)(0.49)240

(0.052)(240 − 1) + (1.962)(0.51)(0.49)
 

𝑛 =
0.96001584𝑥240

0.59 + 0.96001584
 

𝑛 =
230.40

1.55
 

𝑛 = 148 

 

Muestreo 

El tipo de muestreo fue aleatorio simple, puesto que todos los estudiantes tuvieron 

la misma oportunidad de ser elegidos para formar parte del estudio, siempre que 

cumplan con los criterios de inclusión y exclusión.  

Criterios de Inclusión 

Adolescentes que desearon formar parte del estudio 

Adolescentes que firmaron el asentamiento informado  

Adolescentes que se encuentren cursando el 5° año de secundaria 

Criterios de Exclusión  

Adolescentes que no firmen el asentamiento informado 

Adolescentes que no acudan a la institución el día de la encuesta  

Adolescentes con algún problema para responder el cuestionario 

2.5.  Técnicas de recolección de datos  

La técnica que se empleó para la recolección de datos fue la encuesta y se realizó 

con el siguiente procedimiento: 
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1° Se le solicito los permisos correspondientes al director de la Institución 

Educativa, para poder ingresar a recolectar la información de los adolescentes. 

2° Se procedió a explicarles a las estudiantes de que trataba  el estudio de 

investigación y el beneficio que se obtendrá con ello.  

3° Se le brindo a cada una un asentimiento informado donde firmaron y aceptaron 

ser parte del estudio de investigación. 

4° Se procedió a aplicar un cuestionario sobre conocimiento y prácticas de 

prevención sobre cáncer de mama a todos los estudiantes. 

5° Por último, luego de haber recogido los cuestionarios se les agradeció por su 

participación en el estudio y se absolvieron algunas dudas que tuvieron respecto a 

este tema.  

Instrumento de recolección de datos 

Para realizar la recolección de los datos se utilizó dos instrumentos tomados del 

estudio de July Burga Gil en el año 2023, titulado “Conocimientos y prácticas de 

prevención del cáncer de mama en mujeres que acuden al Centro De Salud Daniel 

Alvites Ramírez” (29). El primer instrumento, fue un cuestionario para medir los 

conocimientos que tuvieron los estudiantes con respecto al cáncer de mama, el cual 

contenían 15 preguntas divididas en 3 dimensiones, generalidades, factores de 

riesgo y medidas de prevención, cada una con respuestas dicotómicas que son las 

siguiente: Si = 1 punto y No = 0 puntos; siendo su escala de valoración la siguiente:  

Nivel de conocimiento general 

Conocimiento alto: 11 a 15 puntos 

Conocimiento regular: 6 a 10 puntos 

Conocimiento bajo: 0 a 5 puntos  

Para la medición de las dimensiones las puntuaciones fueron:  

Conocimiento sobre generalidades 

Conocimiento alto: 3 puntos 

Conocimiento medio: 2 puntos 

Conocimiento bajo: 1 puntos  

Conocimiento sobre factores de riesgo 

Conocimiento alto: 3 puntos 

Conocimiento medio: 2 puntos 

Conocimiento bajo: 1 puntos  

Conocimiento sobre prevención 

Conocimiento alto: 7 a 9 puntos 

Conocimiento medio: 4 a 6 puntos 

Conocimiento bajo: 0 a 3 puntos  
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El segundo instrumento, fue para medir las prácticas de prevención del cáncer de 

mama, compuesto por dimensiones: ejecución de autoexamen de mamas y 

ejecución de estilos de vida saludable. Con opciones de respuesta dicotómicas que 

son las siguiente: Si = 1 punto y No = 0. Para hacer una clasificación en cuanto a 

las prácticas:  

Nivel de Prácticas general 

Prácticas adecuadas: 8 - 15 

Prácticas inadecuadas: 0 - 7 

Para la medición de las dimensiones las puntuaciones fueron: 

Ejecución de Examen y autoexamen de mamas  

Prácticas adecuadas: 7 - 12 

Prácticas inadecuadas: 0 - 6 

Ejecución de estilos de vida saludable 

Prácticas adecuadas: 2 - 3 

Prácticas inadecuadas: 0 - 1 

Validez del instrumento  

Los instrumentos fueron sometidos a una prueba por juicio de 03 expertos en el 

campo de los problemas de salud del cáncer de mama y verificados con el análisis 

de la varianza (ANOVA) con la prueba F siendo altamente significativa (p < 0.01). 

Confiabilidad: 

La confiabilidad se realizó mediante una prueba piloto a 15 mujeres, los resultados 

fueron sometidos a la prueba estadística de Kuder Richardson, obteniendo como 

puntuación el cuestionario de conocimiento 0,856, y el cuestionario de prácticas de 

prevención 0,820, lo que indica que ambos instrumentos tuvieron una confiabilidad 

muy alta para el uso previsto 

2.6.   Técnicas de procesamiento, análisis e interpretación de datos  

Se hizo un análisis descriptivo de aquellos datos obtenidos y en tablas de Excel 

para que la información sea mejor sistematizada. Luego se hizo el uso del Software 

SPSS con versión 27, seguido se realizo la prueba de normalidad Kolmogorov 

Smirnov ya que la muestra fue mayor a 50, con esto se analizo todos datos 

obtenidos del cuestionario y se eligió el tipo de prueba para establecer si existe 

relación entre las mencionadas variables. Para su análisis se tuvo en cuenta el nivel 

de significancia del 5% que es la probabilidad de equivocarse y nivel de confianza 

de 95%. 
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III.   RESULTADOS  

 

Tabla 1 Edades de los adolescentes de una institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 

 

EDADES Frecuencia Porcentaje 

Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

15 años 78 52.7 52.7 52.7 

16 años 66 44.6 44.6 97.3 

17 años 4 2.7 2.7 100.0 

Total 148 100.0 100.0  

Fuente: elaboración propia 

Ilustración 1 Edades de los adolescentes de una institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 

2025. 

 

Fuente: elaboración propia 

 

En la tabla se observa las edades de los estudiantes, de las cuales el 52.7% tienen 15 años, seguido 

del 44.6% con 16 años y solo el 2.7% tienen 17 años. 
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Tabla 2 Secciones de los adolescentes de una institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 

 

SECCION Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

A 29 19.6 19.6 19.6 

B 28 18.9 18.9 38.5 

C 25 16.9 16.9 55.4 

D 26 17.6 17.6 73.0 

E 24 16.2 16.2 89.2 

G 16 10.8 10.8 100.0 

TOTAL 148 100.0 100.0  

Fuente: elaboración propia 

 

Ilustración 2 Secciones de los adolescentes de una institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 

2025. 

 

Fuente: elaboración propia 

 

En la tabla tenemos las secciones que se tomaron en cuenta en el estudio, de las cuales la sección 

“A” fue el 19.6%, la sección “B” fue el 18.9%, la sección “D” fue el 17.6%, las secciones “C” y 

“E” fueron el 16.2% y solo el 10.8% pertenece a la sección “G”. 
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Tabla 3 Conocimiento de cáncer de mama de los adolescentes  

CONOCIMIENTO Frecuencia Porcentaje 

Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Bajo 58 39.2 39.2 39.2 

Regular 71 48.0 48.0 87.2 

Alto 19 12.8 12.8 100.0 

Total 148 100.0 100.0 
 

Fuente: elaboración propia 

 

Ilustración 3 Conocimiento de cáncer de mama de los adolescentes  

 

Fuente: elaboración propia 

 

En la tabla tenemos en nivel de conocimiento sobre cáncer de mama, de las cuales el 48% fue de 

nivel regular, seguido de un 39.2% con un nivel bajo y solo el 12.8% fue de nivel alto. 
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Tabla 4 Dimensiones del conocimiento de cáncer de mama de los adolescentes  

 

DIMENSIONES 

Generalidades factores de riesgo prevención 

f % f % f % 

Bajo 31 20.9 85 57.4 90 60.8 

Regular 81 54.7 41 27.7 44 29.7 

Alto 36 24.3 22 14.9 14 9.5 

Total 148 100.0 148 100.0 148 100.0 

Fuente: elaboración propia 

 

Ilustración 4 Dimensiones del conocimiento de cáncer de mama de los adolescentes  

 

Fuente: elaboración propia 

En la tabla se observa las dimensiones de conocimiento en las cuales, para la dimensión 

generalidades el 54.7% es de nivel regular, el 24.3% de nivel alto y el 20.9% de nivel alto. En la 

dimensión factores de riesgo, el 57.4% fue de nivel bajo, el 27.7% de nivel regular y el 14.9% de 

nivel alto. En la dimensión prevención, el 60.8% fue de nivel bajo, el 29.7% de nivel regular y el 

9.5% de nivel alto. 
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Tabla 5 Prácticas preventivas de cáncer de mama de los adolescentes  

 

PRÁCTICAS  Frecuencia Porcentaje 

Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Inadecuado 97 65.5 65.5 65.5 

Adecuado 51 34.5 34.5 100.0 

Total 148 100.0 100.0 
 

Fuente: elaboración propia 

 

Ilustración 5 Prácticas preventivas de cáncer de mama de los adolescentes  

 

Fuente: elaboración propia 

 

En la tabla se observa las prácticas de prevención de Cáncer de mama, de las cuales el 65.5% 

fueron inadecuadas y el 34.5% fueron adecuadas  
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Tabla 6 Dimensiones de las prácticas preventivas de cáncer de mama de los adolescentes  

 

DIMENSIONES 

Ejecución de examen y 

autoexamen de mamas 

Ejecución de estilos de vida 

saludable 

f % f % 

Inadecuado 120 81.1 24 16.2 

Adecuado 28 18.9 124 83.8 

Total 148 100.0 148 100.0 

Fuente: elaboración propia 

 

Ilustración 6 Dimensiones de las prácticas preventivas de cáncer de mama de los adolescentes  

 

 

Fuente: elaboración propia 

 

En la tabla se observa las dimensiones de prácticas de prevención de Cáncer de mama, de las 

cuales, en la dimensión ejecución de examen y autoexamen de mamas el 81.1% fue inadecuado 

y solo el 18.9% fue adecuado y en la dimensión ejecución de estilos de vida saludable el 83.8% 

fue de nivel adecuado y el 16.2% inadecuado. 
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Tabla 7 Conocimiento sobre generalidades y prácticas preventivas de cáncer de mama en 

adolescentes  

Conocimientos sobre generalidades 

Prácticas de prevención de Cáncer de 

mama 

Total Inadecuado Adecuado 

 Bajo Recuento 24 7 31 

% del total 16,2% 4,7% 20,9% 

Regular Recuento 55 26 81 

% del total 37,2% 17,6% 54,7% 

Alto Recuento 18 18 36 

% del total 12,2% 12,2% 24,3% 

Total Recuento 97 51 148 

% del total 65,5% 34,5% 100,0% 
Fuente: elaboración propia 

 

Ilustración 7 Conocimiento sobre generalidades y prácticas preventivas de cáncer de mama en 

adolescentes 

 

Fuente: elaboración propia 

En la tabla se observa el conocimiento sobre generalidades y las prácticas de prevención de cáncer 

de mama, donde el 37.2% que tuvieron un nivel regular de conocimiento tienen prácticas 

inadecuadas, mientras que el 12.2% cuyo conocimiento fue alto, sus prácticas fueron adecuadas. 
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Tabla 8 Conocimiento sobre factores de riesgo y prácticas preventivas de cáncer de mama en 

adolescentes. 

Conocimientos sobre factores de riesgo 

Prácticas de prevención de Cáncer de 

mama 

Total Inadecuado Adecuado 

 Bajo Recuento 70 15 85 

% del total 47,3% 10,1% 57,4% 

Regular Recuento 16 25 41 

% del total 10,8% 16,9% 27,7% 

Alto Recuento 11 11 22 

% del total 7,4% 7,4% 14,9% 

Total Recuento 97 51 148 

% del total 65,5% 34,5% 100,0% 
Fuente: elaboración propia 

 

Ilustración 8 Conocimiento sobre factores de riesgo y prácticas preventivas de cáncer de mama 

en adolescentes. 

 

Fuente: elaboración propia 

 

En la tabla se observa el conocimiento sobre factores de riesgo y las prácticas de prevención de 

cáncer de mama, donde el 47.3% que tuvieron un nivel bajo de conocimiento, de las cuales 

tuvieron prácticas inadecuadas, mientras que el 7.4% cuyo conocimiento fue alto, sus prácticas 

fueron adecuadas. 
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Tabla 9 Conocimiento sobre prevención y prácticas preventivas de cáncer de mama en 

adolescentes  

Conocimientos sobre prevención 

Prácticas de prevención de Cáncer de 

mama 

Total Inadecuado Adecuado 

 Bajo Recuento 72 18 90 

% del total 48,6% 12,2% 60,8% 

Regular Recuento 18 26 44 

% del total 12,2% 17,6% 29,7% 

Alto Recuento 7 7 14 

% del total 4,7% 4,7% 9,5% 

Total Recuento 97 51 148 

% del total 65,5% 34,5% 100,0% 
Fuente: elaboración propia 

 

Ilustración 9 Conocimiento sobre prevención y prácticas preventivas de cáncer de mama en 

adolescentes 

 

Fuente: elaboración propia 

 

En la tabla se observa el conocimiento sobre prevención y las prácticas de prevención de cáncer 

de mama, donde el 48.6% que tuvieron un nivel bajo de conocimiento, de las cuales tuvieron 

prácticas inadecuadas, mientras que el 4.7% cuyo conocimiento fue alto, sus prácticas fueron 

adecuadas. 
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Tabla 10 Conocimiento sobre cáncer de mama y prácticas de prevención en adolescentes  

 

Conocimiento sobre cáncer de mama 

Prácticas de prevención de Cáncer de 

mama 

Total Inadecuado Adecuado 

 Bajo Recuento 52 6 58 

% del total 35,1% 4,1% 39,2% 

Regular Recuento 38 33 71 

% del total 25,7% 22,3% 48,0% 

Alto Recuento 7 12 19 

% del total 4,7% 8,1% 12,8% 

Total Recuento 97 51 148 

% del total 65,5% 34,5% 100,0% 
Fuente: elaboración propia 

 

Ilustración 10 Conocimiento sobre cáncer de mama y prácticas de prevención en adolescentes 

 
 
Fuente: elaboración propia 

 
En la tabla se observa el conocimiento sobre cáncer de mama y las prácticas de prevención, donde 

el 35.1% que tuvieron un nivel bajo de conocimiento, de las cuales tuvieron prácticas inadecuadas, 

mientras que el 8.1% cuyo conocimiento fue alto, sus prácticas fueron adecuadas. 
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PRUEBAS DE HIPOTESIS 

 

Hi: Los datos tienen una distribución normal  

H0: Los datos no tienen una distribución normal.  

Si N > 50 se aplica Kolmogorov – Smirnov 

 

Tabla 11 Prueba de normalidad 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Estadístico Gl Sig. Estadístico gl Sig. 

 conocimiento sobre 

cáncer de mama 

,260 148 ,000 ,782 148 ,000 

Prácticas de prevención 

de Cáncer de mama 

,420 148 ,000 ,600 148 ,000 

a. Corrección de significación de Lilliefors 

 

Por medio de la tabla se puede conocer la prueba de normalidad de la variable Conocimiento y 

prácticas sobre cáncer de mama, siendo N > 50, en tal sentido se aplica la prueba de Kolmogorov 

– Smirnov. Al mismo tiempo, se visualiza que el nivel de significancia es menor a 0.05, por esa 

razón, se rechaza la hipótesis nula y se acepta la hipótesis alterna, en base a ello se utilizó el 

coeficiente de Spearman. 

 

Análisis inferencial 

Hipótesis General:  

Ha: Existe relación entre el conocimiento y las prácticas sobre prevención de cáncer de mama en 

adolescentes de una institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 

 

H0: No existe relación entre el conocimiento y las prácticas sobre prevención de cáncer de mama 

en adolescentes de una institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 
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Correlaciones 

 

 conocimiento 

sobre cáncer de 

mama 

Prácticas de 

prevención de 

Cáncer de 

mama 

Rho de Spearman  conocimiento sobre 

cáncer de mama 

Coeficiente de correlación 1,000 ,420** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 148 148 

Prácticas de 

prevención de Cáncer 

de mama 

Coeficiente de correlación ,420** 1,000 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 148 148 

La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

 

Según la correlación de Spearman se evidencia que existe una correlación positiva moderada entre 

la variable conocimiento y prácticas sobre cáncer de mama, con una significancia bilateral fue 

menor a 0.05 y un Rh 0,420 quedando determinando que el conocimiento bajo del adolescente 

favorece a que se generen prácticas preventivas inadecuadas. 

 

Hipótesis Específica 1:  

HE1. Existe relación entre el nivel de conocimiento sobre generalidades y las prácticas sobre 

prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución educativa de mujeres de Ica, 

Perú, 2025. 

HE0. No existe relación entre el nivel de conocimiento sobre generalidades y las prácticas sobre 

prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución educativa de mujeres de Ica, 

Perú, 2025. 

Correlaciones 

 

Conocimiento 

sobre 

generalidades 

Prácticas de 

prevención de 

Cáncer de 

mama 

Rho de Spearman Conocimientos sobre 

generalidades 

Coeficiente de correlación 1,000 ,197* 

Sig. (bilateral) . ,016 

N 148 148 

Prácticas de 

prevención de Cáncer 

de mama 

Coeficiente de correlación ,197* 1,000 

Sig. (bilateral) ,016 . 

N 148 148 

La correlación es significativa en el nivel 0,05 (bilateral). 
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Según la correlación de Spearman se evidencia que existe una correlación positiva débil entre la 

variable conocimiento sobre generalidades y prácticas sobre cáncer de mama, con una 

significancia bilateral fue menor a 0.05 y un Rh 0,148 quedando determinando que el 

conocimiento bajo sobre generalidades en el adolescente favorece a que se generen prácticas 

preventivas inadecuadas. 

 

Hipótesis Específica 2:  

HE2. Existe relación entre el nivel de conocimiento sobre factores de riesgo y las prácticas sobre 

prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución educativa de mujeres de Ica, 

Perú, 2025. 

HE0. No existe relación entre el nivel de conocimiento sobre factores de riesgo y las prácticas 

sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución educativa de mujeres de 

Ica, Perú, 2025. 

 

 

Correlaciones 

 

Conocimientos 

sobre factores 

de riesgo 

Prácticas de 

prevención de 

Cáncer de 

mama 

Rho de Spearman Conocimientos sobre 

factores de riesgo 

Coeficiente de correlación 1,000 ,378** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 148 148 

Prácticas de prevención 

de Cáncer de mama 

Coeficiente de correlación ,378** 1,000 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 148 148 

La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

 

Según la correlación de Spearman se evidencia que existe una correlación positiva baja entre la 

variable conocimiento sobre factores de riesgo y prácticas sobre cáncer de mama, con una 

significancia bilateral fue menor a 0.05 y un Rh 0,378 quedando determinando que el 

conocimiento bajo del adolescente favorece a que se generen prácticas preventivas inadecuadas. 
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Hipótesis Específica 3:  

 

HE3. Existe relación entre el nivel de conocimiento sobre medidas de prevención y las prácticas 

sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución educativa de mujeres de 

Ica, Perú, 2025. 

HE0. No existe relación entre el nivel de conocimiento sobre medidas de prevención y las 

prácticas sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución educativa de 

mujeres de Ica, Perú, 2025. 

 

 

Correlaciones 

 

Conocimientos 

sobre 

prevención 

Prácticas de 

prevención de 

Cáncer de 

mama 

Rho de Spearman Conocimientos sobre 

prevención 

Coeficiente de 

correlación 

1,000 ,360** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 148 148 

Prácticas de prevención 

de Cáncer de mama 

Coeficiente de 

correlación 

,360** 1,000 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 148 148 

La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

 
 Según la correlación de Spearman se evidencia que existe una correlación positiva baja entre la 

variable conocimiento sobre medidas preventivas y prácticas sobre cáncer de mama, con una 

significancia bilateral fue menor a 0.05 y un Rh 0,360 quedando determinando que el 

conocimiento bajo sobre medidas preventivas del adolescente favorece a que se generen prácticas 

preventivas inadecuadas. 
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IV. DISCUSION 

 

En los resultados se pudo encontrar que existe relación significativa entre el conocimiento 

y las prácticas sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución 

educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025,  

El 48% tuvieron un conocimiento bajo; y el 65.5% tuvieron practicas inadecuadas en el 

autoexamen de mamas. estos resultados son similares al estudio de Asmare et al., en el 

2021, en Etiopia, donde identificó el nivel de conocimiento sobre prevención del cáncer 

de mama y las creencias con respecto al autoexamen en adolescentes, en sus resultados: 

El 55% un conocimiento inadecuado; y el 70% tienen practica inadecuadas en el 

autoexamen de mamas. Conclusión: Existe la necesidad de implementar sesiones 

educativas en los estudiantes para que incrementen el conocimiento sobre cáncer de 

mama y su prevención (23). Asimismo en el estudio de Flores V. en el 2021, realizó un 

estudio cuyo objetivo fue donde evaluó los saberes y prácticas sobre la prevención del 

cáncer de mama en las mujeres de Huacho, en sus resultados: El 75% de las adolescentes 

tenían información básica sobre cáncer de mama y las prácticas de prevención el 50% 

realizaba la autoexploración regularmente, concluyendo que existe relación entre las 

variables de estudio, por la tanto resulta importante que los profesionales eduquen a la 

población para que practiquen las medidas de prevención de cáncer de mama (28). 

Si bien los resultados demostraron en el estudio que los adolescentes carecen de 

información en su gran mayoría sobre cáncer de mama, por lo tanto, sus prácticas fueron 

inadecuadas, lo cual tuvo una semejanza con el estudio de Asme et al, donde ambos 

grupos de adolescentes han demostrado la falta información, generándose así 

comportamientos o acciones que van en contra de su misma salud y sobre todo de una 

prevención sobre el cáncer ginecológico 

 

Con respecto al objetivo específico 1 se halló que existe relación significativa entre el 

nivel de conocimiento sobre generalidades fue de nivel medio en un 54.7% y las prácticas 

sobre prevención de cáncer de mama fue inadecuada en un 65.5% de en adolescentes de 

una institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025, si bien los resultados no son los 

esperados, ya que la gran mayoría de adolescentes hace énfasis del desconocimiento que 

tienen sobre el cáncer de mama en la dimensión generalidades, Según el Instituto 

Nacional del Cáncer, prevenir el cáncer consiste en implementar acciones que disminuyan 

la probabilidad de contraer esta enfermedad. Al centrarse en la prevención, se pretende 

disminuir la aparición de nuevos casos en una comunidad o población particular, lo que 

se anticipa que conduzca a una reducción de la carga del cáncer y el total de fallecimientos 

relacionados con esta enfermedad. Esta patología conlleva la multiplicación 
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descontrolada de células anómalas en el tejido mamario, resultando en la formación de 

tumores que, si no reciben tratamiento, pueden invadir tejidos adyacentes o diseminarse 

de forma sistémica (metástasis). En su etapa inicial (estadio 0 o in situ), el cáncer no 

constituye un peligro mortal y generalmente es identificable en fases tempranas, pudiendo 

presentarse como microcalcificaciones, masas o engrosamientos del tejido. Los tipos 

invasivos, por el contrario, poseen la habilidad de extenderse hacia los ganglios linfáticos 

cercanos o a órganos lejanos, lo que podría poner en grave riesgo la vida del paciente 

(30). 

Con respecto al objetivo específico 2 se halló que existe relación significativa entre el 

nivel de conocimiento sobre factores de riesgo fue de nivel bajo en un 57.4% y las 

prácticas sobre prevención de cáncer de mama fueron inadecuadas en un 65.5% en 

adolescentes de una institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025, no se pudo 

encontrar resultados similares, en relación a los factores existen factores alterables: como 

el peso corporal, que afecta y se considera un riesgo para el cáncer, dado que la 

acumulación de grasa provoca una sobreproducción de estrógenos, hormonas que se han 

vinculado al desarrollo de la neoplasia mamaria. Se ha encontrado una relación entre 

algunos hábitos alimenticios y enfermedades, entre ellas el cáncer. Se menciona que la 

inclusión de grasas trans y conservantes en la alimentación, junto con el uso de hormonas 

y pesticidas en la producción alimentaria, podrían ser factores que aumentan el riesgo de 

cáncer (31). 

En cambio, el consumo de bebidas alcohólicas puede incluir compuestos carcinógenos 

como aflatoxinas y nitrosaminas. Este peligro afecta a hombres y mujeres, y 

investigaciones muestran que el etanol en las bebidas alcohólicas incrementa la 

susceptibilidad a determinados tipos de cáncer. La ausencia de actividad física se vincula 

con la obesidad; establecer una rutina diaria de ejercicios no solo favorece la salud en 

general, sino que también ayuda a disminuir ciertas afecciones asociadas con el aumento 

notable de la masa corporal, reduciendo así el riesgo de neoplasias mamarias (32). 

Del mismo modo, el uso de anticonceptivos orales, particularmente en dosis elevadas, se 

relaciona con el cáncer de mama debido a su alto nivel de estrógeno, lo que puede 

desencadenar la proliferación de células malignas. En contraste, el estrés, identificado 

como generador de múltiples patologías, entre ellas el cáncer de mama, impacta a 

numerosas mujeres, sobre todo a las que lidian con la presión de incorporarse al ámbito 

laboral mientras desempeñan funciones maternales. Estudios recientes indican que el 

estrés podría contribuir a la aparición de ciertos tipos de neoplasias, debido a la liberación 

de adrenalina y cortisol que ocurre durante el estrés (33).  
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Entre los factores no modificables se incluyen los antecedentes personales; la presencia 

de casos diagnosticados de neoplasia entre parientes incrementa considerablemente la 

probabilidad de desarrollar la enfermedad. Por esta razón, se sugieren revisiones anuales. 

La etnicidad puede afectar, dado que las africanas son propensas a desarrollar neoplasias 

y que, al tener la menarquia antes de los 12 años, están expuestas a niveles prolongados 

de estrógenos debido a que sus ciclos menstruales son más extensos (34). 

  Con respecto al objetivo específico 3 se halló que existe relación significativa entre el 

nivel de conocimiento sobre medidas de prevención fue de nivel bajo en un 60.8% y las 

prácticas sobre prevención de cáncer de mama fueron inadecuadas en un 65.5% en 

adolescentes de una institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025, no se hallaron 

estudios similares a los resultados con la dimensión prevención, pero es importante tomar 

en cuenta que la prevención son medidas implementadas para evitar el surgimiento de 

una enfermedad, disminuir la posibilidad de que suceda, detener su avance o disminuir 

sus consecuencias. Implica llevar a cabo una actividad de forma regular y conforme a sus 

reglas, así como la habilidad o el saber que se adquiere mediante la práctica continua de 

esa actividad. Es la acción de prever un peligro, con la intención de prevenir eventuales 

dolencias. 

Es así que la práctica continua de una actividad, abarcando la aplicación activa de 

conceptos, teorías o doctrinas. Se presenta como una habilidad o conocimiento que se 

cultiva mediante la repetición constante de esa actividad, con el fin de obtener destrezas 

o experiencia en una ocupación o labor concreta. Igualmente, únicamente mediante la 

experiencia podemos establecer sí una hipótesis vinculada a un conjunto particular de 

hechos materiales es adecuada o inapropiada (35).  
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V. CONCLUSIONES 

1. Existe relación significativa entre el conocimiento y las prácticas sobre 

prevención de cáncer de mama en adolescentes de una institución educativa de 

mujeres de Ica, Perú, 2025. 

2. Existe relación significativa entre el nivel de conocimiento sobre generalidades 

y las prácticas sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una 

institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 

3. Existe relación significativa entre el nivel de conocimiento sobre factores de 

riesgo y las prácticas sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de 

una institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 

4. Existe relación significativa entre el nivel de conocimiento sobre medidas de 

prevención y las prácticas sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes 

de una institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 
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VI. RECOMENDACIONES 

1. Se sugiere a los centros de salud de la ciudad de Ica, implementar planes estratégicos 

destinados a llevar a cabo capacitaciones y establecer talleres en las instituciones 

educativas, con el propósito de promover la realización de prácticas adecuadas, como 

los pasos que componen el autoexamen para la detección temprana de cáncer, 

incentivando el palpado correcto del pezón y la zona axilar por ser áreas sensibles, 

además de inculcar hábitos saludables como nutrición, ejercicio físico y bienestar 

psicológico 

2. Se recomienda a los obstetras de Ica implementar programas e intervenciones que 

promuevan actividades preventivas, tales como hábitos de nutrición adecuada, 

ejercicios, autoexámenes adecuados de las mamas y revisiones médicas al presentar 

signos de la enfermedad en centros de salud y plataformas virtuales accesibles a toda 

la comunidad, incluyendo áreas en situaciones vulnerables, considerando a la 

población en riesgo, enfatizando especialmente la educación para asegurar una 

correcta prevención 

3. Se propone sensibilizar a las jóvenes sobre la relevancia de identificar a tiempo los 

síntomas asociados al cáncer de mama en ellas o en un familiar próximo con factores 

de riesgo, realizando el autoexamen mamario regular, ampliando el conocimiento 

sobre los factores relacionados con la enfermedad, así como las evaluaciones 

médicas que deben llevarse a cabo para detectar signos o descartar el cáncer en esa 

zona del cuerpo 

4. Se aconseja a las mujeres en todas sus etapas, desde la infancia, adoptar un estilo de 

vida saludable para prevenir esta enfermedad, manteniendo un peso adecuado, 

realizando ejercicio con regularidad, restringiendo el consumo de alcohol y tabaco, 

y llevando una dieta equilibrada rica en frutas y verduras. Asimismo, la 

identificación temprana mediante revisiones clínicas anuales y mamografías 

regulares es esencial para reconocer la enfermedad en sus etapas tempranas 
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VIII. ANEXOS  

Anexo 1. Instrumento de recolección de información. 

 

UNIVERSIDAD NACIONAL” SAN LUIS GONZAGA” 

FACULTAD DE OBSTETRICIA 

 

 

Conocimiento y prácticas sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una 

institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 

Autora:  

CUESTIONARIO 

INSTRUCCIONES: A continuación te presentamos algunas preguntas que deberá responder con 

toda veracidad para identificar el nivel de conocimiento que posees sobre cáncer de mama 

DATOS GENERALES 

- Edad: ………. Años.                                                          Sección:............. 
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ITEMS Si No 

1 ¿Usted sabe que es el cáncer de mama?   

2 ¿Sabe a qué edad la mujer es más propensa a sufrir de cáncer de mama?   

3 ¿Sabe usted que el cáncer de mama afecta más a las mujeres que a los hombres?   

4 ¿Sabe usted que el alcohol y el tabaco son factores que influyen para sufrir de 

cáncer de mama? 

  

5 ¿Sabe usted que el sobrepeso e s un factor para padecer el cáncer de mama?   

6 ¿Usted sabe que teniendo un familiar directo con cáncer de mama es probable 

que usted herede la enfermedad? 

  

7 ¿Usted sabe que dar de lactar ayuda a prevenir el cáncer de mama?   

8 ¿Sabe usted que el cáncer de mama se puede prevenir?   

9 ¿Usted sabe que es el auto-examen n de mamas?   

10 ¿Usted sabe que existen exámenes para detectar a tiempo un cáncer de mama?   

11 ¿Usted sabe con qué frecuencia se debe realizar un autoexamen clínico de 

mamas? 

  

12 ¿Usted sabe desde que edad s e puede realizar un autoexamen de mama?   

13 ¿Usted sabe en qué consiste la realización de una mamografía?   

14 ¿Usted sabe a qué edad debe real izarse una mamografía?.   

15 ¿Usted sabe con qué frecuencia s e debe realizar una mamografía?   
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CUESTIONARIO SOBRE PRÁCTICAS DE PREVENCIÓN  

Instrucciones: 

Estimado estudiante, a continuación te presento una serie de preguntas que deberás responder 

según la siguiente escala de valoración: SI (1) NO (0)  

ITEMS 1 0 

1 ¿En su familia se realizan el autoexamen de mamas?   

2 ¿En su familia se realizan en forma individual el autoexamen de mamas?   

3 ¿En su familia se realiza el autoexamen de mama con un profesional de la 

salud? 

  

4 ¿En su familia se realizan el autoexamen de mama en los días 

recomendados? 

  

5 ¿Usted sabe los pasos para realizarse el autoexamen de mamas?   

6 ¿En su familia se realiza una autoexploración mamaria frente a un espejo?   

7 ¿Sabe reconocer los signos de alarma durante el autoexamen de mama?   

8 ¿En su familia se realizan controles médicos por lo menos una vez al año?   

9 ¿Alguna familiar suyo se ha realizado una mamografía en este último año?   

10 ¿Se ha realizado un exámen clínico de mama en este último año?   

11 ¿Usted ha motivado algún familiar a realizarse un chequeo médico?   

12 ¿Usted realiza por lo menos 30 minutos de ejercicios físicos diarios?   

13 ¿Consume diariamente frutas y verduras?   

14 ¿Usted evita tomar bebidas alcohólicas y fumar cigarrillos?   

15 ¿Alguna vez ayudado alguna otra mujer a realizarse un autoexamen de 

mama? 
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Anexo 2. Consentimiento Informado 

 

UNIVERSIDAD NACIONAL” SAN LUIS GONZAGA” 

FACULTAD DE OBSTETRICIA 

  

Conocimiento y prácticas sobre prevención de cáncer de mama en adolescentes de una 

institución educativa de mujeres de Ica, Perú, 2025. 

Autora: Brisa de los Angeles Zorrilla Curi 

 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 

Yo___________________________________________    

            Con DNI_______________________, a través del presente documento manifiesto estar 

informado sobre la naturaleza, los riesgos, beneficios, procedimientos y confidencialidad, que se 

realizarán en el desarrollo de la investigación, dando mi consentimiento voluntario para ser 

participe en la investigación. Asimismo, estoy consciente de que en la investigación titulada … 

ejecutada por el Bachiller: Brisa de los Angeles Zorrilla Curi, egresado de la Facultad de 

Obstetricia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga; no percibiré beneficio económico 

alguno; pero sí me informará de los resultados de la investigación.  

Fecha:   _____ de __________ del 2025 

Nombres y apellidos del pcte ó encuestado: __ 

 

 Firma del paciente ó encuestado 

Huella digital  

 

                       

                                            

 

 

                                                              Ica …………..de…………….del 2025 
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Anexo 3. Operacionalización de variables  

VARIABLES 

DEFINICIÓN 

CONCEPTUA

L 

DEFINICIÓN 

OPERACION

AL 

 

DIMENSIONE

S 

INDICADORES 

VALOR 

FINAL 

ESCALAS 

DE 

MEDICIÓN 

INSTRUMENT

OS 

FUENTE 

 

 

 

 

 

conocimiento 

sobre cáncer 

de mama 

 

Son un conjunto 

de ideas, 

conceptos que 

adquiere la 

mujer como 

resultado de las 

experiencias o 

educación que 

reciba sobre la 

prevención del 

cáncer de mama. 

Es toda aquella 

información que 

refieran tener las 

mujeres sobre la 

prevención del 

cáncer de mama, 

el cual será 

obtenido a 

través de un 

cuestionario y 

valorado en alto, 

medio y bajo 

D1: 

Conocimientos 

sobre 

generalidades  

Conceptos sobre 

cáncer de mama 

Alto  

medio 

bajo   

Ordinal  Cuestionario  

 

 

 

Estudiantes 

de la 

institución 

educativa 

D2: 

Conocimientos 

sobre factores de 

riesgo 

Antecedentes 

familiares 

Sedentarismo 

Alcohol 

D3: 

Conocimientos 

sobre 

prevención  

Autoexamen de 

mama Examen 

clínico de mamas 

 Mamografía 

 

 

 

 

 

 

 

Son las 

actividades 

desarrolladas, 

Son todas 

aquellas 

acciones y/o 

actividades que 

refieran realizar 

D1: Ejecución 

de examen y 

autoexamen de 

mamas  

Realización de 

exploración de 

mamas 

Chequeos médicos 

 

Adecuado 

Inadecuado 
Ordinal Cuestionario  

 

Estudiantes 

de la 

institución 

educativa  
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Prácticas de 

prevención de 

Cáncer de 

mama   

aprendidas y 

aplicadas sobre 

prevención de 

cáncer de mama, 

la cual está 

relacionada con 

el conocimiento 

que poseen las 

mujeres. 

las mujeres 

sobre la 

prevención del 

cáncer de mama, 

el cual será 

obtenido a 

través de un 

cuestionario y 

valorado en 

prácticas 

adecuadas e 

inadecuadas  

D2: Ejecución 

de estilos de 

vida saludable  

Actividad física 

Alimentación 

balanceada  

Hábitos nocivos  
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Anexo 4. Matriz de consistencia.  

 

“CONOCIMIENTO Y PRÁCTICAS SOBRE PREVENCIÓN DE CÁNCER DE MAMA EN ADOLESCENTES DE UNA INSTITUCIÓN EDUCATIVA DE 

MUJERES DE ICA, PERÚ, 2025”. 

PROBLEMAS OBJETIVOS HIPÓTESIS 
VARIABLE

S 
DIMENSIONES METODOLOGÍA 

Problema General  

¿Qué relación existe entre el 

conocimiento y las prácticas 

sobre prevención de cáncer 

de mama en adolescentes de 

una institución educativa de 

mujeres de Ica, Perú, 2025? 

Objetivo General  

Determinar la relación que existe 

entre el conocimiento y las 

prácticas sobre prevención de 

cáncer de mama en adolescentes 

de una institución educativa de 

mujeres de Ica, Perú, 2025 

Hipótesis General: 

Existe relación entre el 

conocimiento y las prácticas 

sobre prevención de cáncer 

de mama en adolescentes de 

una institución educativa de 

mujeres de Ica, Perú, 2025. 

 

Conocimient

o sobre 

Cáncer de 

mama   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Conocimiento sobre 

generalidades  

 

Conocimiento sobre 

factores de riesgo  

 

Conocimiento sobre 

prevención   

 

 

 

 

 

Ejecución de examen y 

autoexamen de mamas  

Tipo: 

Aplicada 

  

Nivel de estudio: 

Relación 

 

Diseño: 

No experimental  

 

Población:  

240 adolescentes  

 

Muestra: 

148 adolescentes   

 

PROBLEMAS 

ESPECÍFICOS 
OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

HIPOTESIS 

ESPECIFICAS  

1. ¿Qué relación existe entre 

el nivel de conocimiento 

sobre generalidades y las 

prácticas sobre prevención de 

cáncer de mama en 

adolescentes de una 

1. Identificar la relación que 

existe entre el nivel de 

conocimiento sobre 

generalidades y las prácticas 

sobre prevención de cáncer de 

mama en adolescentes de una 

1. Existe relación entre el 

nivel de conocimiento sobre 

generalidades y las prácticas 

sobre prevención de cáncer 

de mama en adolescentes de 
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institución educativa de 

mujeres de Ica, Perú, 2025? 

institución educativa de mujeres 

de Ica, Perú, 2025. 

una institución educativa de 

mujeres de Ica, Perú, 2025. 

Prácticas de 

prevención  

 

 

 

 

 

 

Ejecución de estilos de 

vida saludable  

 

 

 

Técnicas e 

instrumentos de 

recolección de 

información:  

Cuestionario  

 

Técnicas de análisis 

estadístico de datos:  

 

El análisis se realizará 

mediante el análisis 

estadística SPSS V27.  

 

2. ¿Qué relación existe entre 

el nivel de conocimiento 

sobre factores de riesgo y las 

prácticas sobre prevención de 

cáncer de mama en 

adolescentes de una 

institución educativa de 

mujeres de Ica, Perú, 2025? 

 

2. Evaluar la relación que existe 

entre el nivel de conocimiento 

sobre factores de riesgo y las 

prácticas sobre prevención de 

cáncer de mama en adolescentes 

de una institución educativa de 

mujeres de Ica, Perú, 2025. 

 

2. Existe relación entre el 

nivel de conocimiento sobre 

factores de riesgo y las 

prácticas sobre prevención 

de cáncer de mama en 

adolescentes de una 

institución educativa de 

mujeres de Ica, Perú, 2025. 

3. ¿Qué relación existe entre 

el nivel de conocimiento 

sobre medidas de prevención 

y las prácticas sobre 

prevención de cáncer de 

mama en adolescentes de una 

institución educativa de 

mujeres de Ica, Perú, 2025? 

 

3. Hallar la relación que existe 

entre el nivel de conocimiento 

sobre medidas de prevención y 

las prácticas sobre prevención de 

cáncer de mama en adolescentes 

de una institución educativa de 

mujeres de Ica, Perú, 2025. 

 

3. Existe relación entre el 

nivel de conocimiento sobre 

medidas de prevención y las 

prácticas sobre prevención 

de cáncer de mama en 

adolescentes de una 

institución educativa de 

mujeres de Ica, Perú, 2025. 
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Anexo 5. Validación de jueces expertos 
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VALIDEZ DEL INSTRUMENTO PRUEBA BINOMIAL 

 

ITEMS JUEZ 1 JUEZ 2 JUEZ 3 p-valor 

1 1 1 1 0.03 

2 1 1 1 0.03 

3 1 1 1 0.03 

4 1 1 1 0.03 

5 1 1 1 0.03 

6 1 1 1 0.03 

0.18 

 

 

 

Se ha considerado:  

➢ 0= si la respuesta es negativa  

➢ 1 = si la respuesta es positiva  

 

Formula:  

P= 0.18 = 0,003 

        6 

 

Si P es menor de 0.05 entonces la prueba es significativa: por lo tanto, el grado de concordancia es 

significativo. Siendo el instrumento válido según la prueba binomial aplicada al juicio de expertos 

p=0,003. 
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Anexo 6. Autorización de la institución educativa  
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Anexo 7.  Resolución Decanal  
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Anexo 8. Evidencias fotográficas  
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