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RESUMEN (ABSTRACT)

El cancer de seno (o cancer de mama) es una neoplasia maligna que se origina
en las células del seno. Esta neoplasia maligna que afecta al 99% segun el
género a mujeres. Las causas para que se presente esta enfermedad no son
del todo conocidas. Los ultimos afios a pesar de los avances en programas,
charlas, guias de manejo clinico y campafias para concienciar a la poblacién no

se logra disminuir esta enfermedad.

Existen diversos procedimientos para el diagnéstico de esta neoplasia maligna,
y segun las estadisticas establecidas donde el cancer se detecta generalmente
en personas mayores a los 30 afios; si se profundizan aspectos basicos para
una deteccidn precoz en mujeres jovenes como la sensibilizacion, la deteccion
temprana, el diagndstico preciso y un tratamiento apropiado las cuales son las
mejores estrategias actualmente disponibles para esta enfermedad se lograra

disminuir la morbilidad del cancer de mama.

Hoy en dia existe la oportunidad de que los dispositivos méviles se han
transformado en dispositivos esenciales que permiten no solo comunicarse
desde lo mas basico como llamadas y mensajeria, sino también equipado con
informacion como geo localizaciones, noticias, datos del clima, entretenimiento,

etc., comunmente denominados teléfonos inteligentes o Smartphone.

En el presente trabajo de titulacion se realizara una investigacion en la cual se
analizaran los factores que inciden el cancer de mama en la ciudad de
Guayaquil y como resultado se desarrollara una aplicacion moévil de caracter
informativo como apoyo a la prevencion del cancer de seno en mujeres jovenes

en la ciudad de Guayaquil.

Palabras Claves: cancer, mama, aplicacion movil, Guayaquil, mujeres,

prevencion, seno.
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INTRODUCCION

Una de las enfermedades més severas y de mayor influencia en la salud de los
seres humanos, tanto a nivel fisiologico como psicolégico, es el cancer. Esta
enfermedad se presenta en cualquier érgano o tejido del cuerpo; puede afectar
a todas las edades, incluso a fetos®, pero el riesgo de sufrir tumores mas
comunes se incrementa con la edad y tiene a llevar a la muerte a la persona
afectada si no se trata adecuadamente, el cancer es una de las primeras

causas de muerte a nivel mundial.

Se diagnostican cada afio alrededor de un millon y medio de nuevos casos de
cancer y se conocen mas de 200 tipos diferentes de cancer. “En Ecuador los
tumores malignos mas frecuentes son el cancer mama y de cuello uterino en las
mujeres. El cancer de prostata, piel y estomago en el hombre” (Bueno, 2014). El
cancer de mama es la patologia® tumoral maligna de mayor incidencia en todo

el mundo y estd en aumento en paises en vias de desarrollo.

El cancer de seno (o cancer de mama) es una neoplasia maligna® que se
origina en las células del seno. El cancer se caracteriza por una division y
crecimiento descontrolado de las células, este grupo de células cancerosas
pueden crecer penetrando los tejidos circundantes o pueden propagarse a
areas distantes del cuerpo. El tratamiento de este tipo de tumor va desde una

escision local amplia, tumorectomia®, cuadrantectomia®, aplicacién de estudio

! (del lat. fetus, cria) Embrién de los mamiferos placentarios y marsupiales, desde que se implanta en el
Utero hasta el momento del parto.

% (de pato y logia) Parte de la medicina que estudia las enfermedades.

*> Nombre dado a las enfermedades en las que hay células anormales que se multiplican sin control y
pueden invadir los tejidos cercanos.

* Técnica quirdrgica para la reseccion de una masa tumoral (benigna o maligna) o un tumor localizado.

> Extirpacién de un cuarto de mama.



de ganglio centinela® axilar, cirugia radical, quimioterapia, radioterapia y su
respectiva reconstruccion. Esta enfermedad ocurre casi exclusivamente en las

mujeres, pero los hombres también la pueden padecer.

Esta neoplasia maligna que afecta al 99% segun el género a mujeres, ha
ensefiado al manejo oncolégico’ la historia natural de los tumores y ha sido la
base para estudios de investigacién de otros tumores. “Hoy en dia el cancer de
mama es el tipo de cancer mas frecuente en las mujeres de América Latina y el
Caribe, tanto en numero de casos nuevos como en numero de muerte” (Pan
American Health Organization [PAHO], 2014). Segun la (Organizacion Mundial
de la Salud [OMS], 2014) “a nivel mundial se registran alrededor de 500 mil
nuevos casos de cancer por afio y se producen alrededor de 250 mil muertes

por esta enfermedad”.

En paises occidentales como Ecuador el cancer ha tenido un crecimiento
significativo en los dltimos afios, se detectan cerca de 10.200 nuevos casos por
afio y cobra la vida de casi unas 4.000 mujeres, muchas veces por falta de
deteccion temprana. Segun los datos de la (Organizacion Panamericana de la
Salud (OPS), 2013) “el cancer de seno es la primera causa de muerte en
nuestro pais con un 35,4%; 8 de cada 100 mujeres entre 25 y 64 afios mueren

con esta enfermedad.”

Durante el 2012 se contabilizaron 458 casos nuevos de cancer de seno.
Estos datos dicen que el cancer de mama ocupa el primer lugar de
incidencia. Esto hizo que encabece las estadisticas de enfermedades

oncologicas en el pais, estas estadisticas revelan que el cancer de seno, a

6 . . . e , . . . ,

Es el primer ganglio linfatico que encuentran las células tumorales al intentar diseminarse a través de la
linfa.
7 . ..

(del tumor y logia) Parte de la medicina que trata de los tumores.
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diferencia de los otros males oncolégicos, va en aumento. (Sociedad de
Lucha Contra el Cancer del Ecuador [SOLCA], 2013)

“‘En Guayaquil del 2001 al 2011 se reportd 882 defunciones por cancer de
mama; siendo los egresos hospitalarios en ese mismo rango de tiempo, 7.926,
un promedio de 720 casos por afo” (Diario Expreso, 2013). Las causas para
gue se presente esta enfermedad no son del todo conocidas. Los ultimos afios
a pesar de los avances en programas, charlas, guias de manejo clinico y
campafias para concienciar a la poblacibn no se logra disminuir esta
enfermedad y con esto se pone en juicio el método fundamental de diagnéstico
precoz que siempre se ha considerado de gran ayuda practica del cancer

mamario, el autoexamen.

Lo mas preocupante es que la prevencion de esta enfermedad continle siendo

dificil de lograr en nuestro entorno. Segun Chouhayd (2011):

Es normal que esta enfermedad genere una verdadera preocupacion en la
sociedad, bien por padecimiento de la propia persona, por sufrimiento de un
ser querido, o bien por miedo a que la enfermedad les afecte personalmente
o afecte a alguien dentro de su entorno. El miedo generado conlleva a
reacciones diversas; algunas personas piensan el modo de afrontar la
enfermedad, otras no aceptan el hecho de enfermar, por ello la necesidad de

un periodo de aceptacion en caso de enfermedad. (pag. 3)

A pesar de que son raros los casos que se presenta esta enfermedad antes
de los 30 afos, el 80% de los casos esta comprendido entre los 44 y 65 afos
de edad. La tasa de incidencia se incrementa progresivamente desde los 35
afios en adelante y alcanza valores de 168 x 100.000 entre las mujeres de
mas de 75 afios. (SOLCA, 2014)



Existen diversos procedimientos para el diagnéstico de esta neoplasia maligna,
y segun las estadisticas establecidas donde el cAncer se detecta generalmente
en personas mayores a los 30 afios; si se profundizan aspectos basicos para
una deteccidn precoz en mujeres jovenes como la sensibilizacion, la deteccion
temprana, el diagndstico preciso y un tratamiento apropiado las cuales son las
mejores estrategias actualmente disponibles para esta enfermedad se lograra

disminuir la morbilidad del cancer de mama.

Los tratamientos difieren sustancialmente, dependiendo de las variadas
caracteristicas del tumor que hoy se conocen y que permiten disefiar a medida
el modo de combatirlo. EI hombre evoluciona mentalmente en medida que
genera nuevos conocimientos y herramientas tecnologicas. Los avances
tecnologicos proporcionan nuevas formas de enseflanza y guia, es en ese
punto de andlisis donde se incorpora la vision pro social, que entiende la
comunicacion no solo como un medio de intercambio sino como un sistema de

apoyo y bienestar para la sociedad.

En los ultimos afios se ha incrementado la utilizacion de medios tecnolégicos,
con esto existe la oportunidad de comunicarnos y poner a disposicion un sin
namero de herramientas desde lo mas basico a través de los dispositivos

moviles como los Smartphones y las Tablets.

En el presente trabajo de titulacion se realizara una investigacién en la cual se
analizaran los factores que inciden el cancer de mama en la ciudad de
Guayaquil y como resultado se desarrollara una aplicacion movil de caracter
informativo como apoyo a la prevencion del cancer de seno en mujeres jovenes

en la ciudad de Guayaquil.



En el primer capitulo se realiza un pequefio resumen del proyecto, se analiza el
entorno contextual que dio origen a la idea de desarrollar la aplicacion movil
sustentando a profundidad su justificacion, se detalla la determinacién del
problema investigando sobre el cancer de mama, dispositivos moviles y
aplicaciones moviles en el Ecuador y en Guayaquil, se establece el objetivo
general y los objetivos especificos del proyecto.

En el segundo capitulo se detallan los métodos e instrumentos de investigacion

utilizados a lo largo del proyecto y se describen sus resultados.

En el tercer capitulo se aborda todo lo relacionado con la descripcion de la
aplicacion movil y su propuesta tecnoldgica detallando cada parte de la
elaboracion de esta como lo fueron las bases de datos, descripciones y
especificaciones técnicas, funcionales y de implementacion, las etapas del

desarrollo, el impacto que éste tendra y la descripcion del usuario.

Como ultimo se analizan y estudian los resultados obtenidos a lo largo del
proyecto elaborando las conclusiones obteniendo los resultados sustentados

por el analisis de los datos recopilados.



CAPITULO 1

1.1. Justificacion del Tema

Dentro de la evolucion constante del hombre, la comunicacién vy la tecnologia
siempre han sido factores fundamentales en el desarrollo social; gracias a esta
evolucion, hoy en dia el funcionamiento de las sociedades humanas es posible.
En la actualidad, la comunicacion y la tecnologia son consideradas elementos
esenciales que elevan la productividad y aumentan la competitividad dentro de
organizaciones, se entiende que el buen funcionamiento de la sociedad
depende no solo de que estos factores existan, sino de que sean 6ptimos en

cierto sentido.

En la actualidad hay la oportunidad de que los dispositivos méviles se han
transformado en dispositivos esenciales que permiten no solo comunicarse
desde lo mas basico como llamadas y mensajeria, sino también equipado con
informacién como geo localizaciones, noticias, datos del clima, entretenimiento,

etc., comunmente denominados teléfonos inteligentes o Smartphone.

Esto revela que estos dispositivos méviles son herramientas accesibles, Gtiles y
de gran difusibn para al desarrollo de esta aplicacion asi difundiendo
informacion educativa a todas las mujeres de la ciudad de Guayaquil para la

prevencion del cancer de seno.

Comparativamente con otros registros del mundo nuestro problema en
cancer de mama se ubica en el puesto 47 entre 53 paises. En paises
desarrollados como USA la tasa de incidencia de cancer de mama supera el
valor de 100 x 100.000 mujeres. (SOLCA, 2014)



Segun Instituto Nacional de Estadisticas y Censos (INEC) registro 3.673
egresos hospitalarios de tumor maligno de la mama, un 49,30% mas que en
2001. De esta cifra el 24,8% corresponde a mujeres entre 45 y 54 afios de
edad. Y otro 47.4% a mayores de 55. La incidencia indica que la enfermedad

es mas comun en féminas que pasan de los 40 afios. (Diario Expreso, 2013)

El objetivo de esta aplicacion movil es que el cancer de seno puede ser
detectado temprano y tratado con eficacia llegando a salvar vidas.
Aproximadamente un 30% de las muertes por cancer se deben principalmente a
cinco factores de: indice de masa corporal elevado, consumo insuficiente de
frutas y verduras, falta de actividad fisica y consumo de tabaco y alcohol, por lo
tanto pueden prevenirse. De ahi la importancia que mediante la concientizacién
en los jévenes de la ciudad de Guayaquil en riesgo de padecer esta neoplasia

maligna se puede prevenir.

1.2. Determinacion del Problema

Hoy en dia, se vive en una sociedad que gira alrededor de la comunicacion, la
informacion y la tecnologia; desde el origen del hombre todo esto ha ido
evolucionando debido a continuos avances tecnoldgicos. Con ello los procesos
de ensefianza y aprendizaje estan en constante actualizacion para afiadir
nuevos métodos en el sistema educativo, es por esto que en este trabajo de
titulacion el proceso de analisis es de obtener una informacion preventiva mas

eficiente sobre esta neoplasia maligna.

Las aplicaciones moviles también llamadas Apps estan presentes en los
teléfonos desde hace tiempo; de hecho, ya estaban incluidas en los sistemas

operativos® de Nokia® y Blackberry™® afios atras. Los moéviles de esa época,

8 . .
Es el software bdsico de una computadora que provee una interfaz entre el resto de programas del
ordenador, los dispositivos hardware y el usuario.



contaban con pantallas reducidas y muchas veces no tactiles, y son los que
ahora llamamos feature phones, en contraposicién a los Smartpones, mas
actuales. (Cuello & Vittone, 2014)

SISTEMAS OPERATIVOS MOVILES A NIVEL
MUNDIAL
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Imagen 1.2: Sistemas operativos méviles a nivel mundial

Las Apps pueden ser entretenidas y convenientes, son faciles de descargar y a
menudo gratis creadas para dispositivos moviles como los Smartphones vy
Tablets. ElI SO o sistema operativo movil es el que controla un dispositivo movil,
son simples, estan orientados hacia la conectividad inalambrica, formatos
multimedia y a necesidades especificas. Los SO que mueven la actual
generacion de dispositivos moviles inteligentes segun los ultimos estudios del
2013 a nivel global son: “Android** (Google), i0S*? (Apple), Windows Phone®®

9 . . . . , . .
Es una empresa multinacional de comunicaciones y tecnologia orientada principalmente a la

fabricacion de teléfonos méviles.

' Marca de teléfonos méviles desarrollado por las compaiiia canadiense BlackBerry

" Sistema operativo basado en el Kernel de Linux disefiado la estructura se compone de aplicaciones que
se ejecutan sobre el lenguaje Java.

2 Sistema operativo movil de Apple Inc., que se utiliza para ejecutar en los dispositivos iPhone, iPad, iPod
touch y Apple tv.



(Microsoft), Blackberry OS™ (RIM)” (IDC, 2014). Existe una gran variedad de
Apps pero no todas son compatibles con todos los sistemas operativos moviles.

SISTEMAS OPERATIVOS MOVILES A NIVEL

NACIONAL
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Blackberry OS _
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Imagen 1.3: Sistemas operativos moviles a nivel nacional

El mercado de los Smartphones a nivel mundial ha crecido afio tras afio, “en
Ecuador el 40,05% de la cuota del mercado es para Android, seguido por un
20,64% para iOS, un 14.05% para Nokia y un 11,45% para BlackBerry OS”
(Telecomunicaciones, 2013). Por esta razén el desarrollo de esta aplicacion se
realizard para sistemas operativos Android ya que a diferencia de otros
dispositivos este es de coédigo abierto, libre y versatil; para que cualquier
programador y fabricante pueda modificarlo a su gusto, esto implica que
implementar Android en un dispositivo inteligente es sencillo y gratuito, tiene un
gran soporte, una comunidad que da actualizaciones y ayuda a resolver
problemas que se presentan al desarrollar Apps para este sistema.

13 <. . ;. .

Sistema operativo mévil desarrollado por Microsoft enfocado en el mercado de consumo, ofrece una
nueva interfaz de usuario que integra varios de sus servicios propios en el sistema operativo.
14 <. . . . . ey

Sistema operativo movil desarrollado por Research In Motion para sus dispositivos BlackBerry.
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En Ecuador existe un incremento significativo de teléfonos inteligentes. “Segun
los dltimos datos de la encuesta de Tecnologias de la Informacion y la
Comunicacion (TIC) del Instituto Nacional de Estadisticas y Censos (INEC) en
diciembre del afio de 2013, 1.2 millones de ecuatorianos poseen un

Smartphone” “En el caso de la provincia de Guayas, registra el mayor numero

de personas que tienen un teléfono inteligente con un 20,80%”

PERSONAS CON SMARTPHONES A
NIVEL NACIONAL

2011 w2012 m2013

Imagen 1.4: Personas con Smartphones a nivel nacional

Utilizando medios tecnoldgicos como la aplicacion movil a presentar se difundira
informacion educativa a todas las mujeres jovenes de la ciudad de Guayaquil
sobre el control integral del cancer de mama que abarca la prevencion, la
detecciébn precoz, diagnésticos, tratamientos, lugares de rehabilitacion,
fundaciones y los cuidados paliativos. En términos generales se desea que esta
aplicacion logre ayudar a concienciar la deteccion y prevencion precoz,

disminuyendo la morbilidad del cancer de mama y salvando vidas.
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1.2.1 Cancer de mama

Las células (unidad microscopica fundamental de todo ser vivo) del cuerpo
crecen, se dividen y tiene mecanismos para dejar de crecer, generalmente con
el tiempo se mueren. El cancer es un amplio grupo de enfermedades que
pueden afectar a cualquier parte del organismo, donde se produce un exceso
de células que proliferan de manera anormal e incontrolada, estas células
cancerigenas poseen la capacidad de invadir el tejido en que se originaron o
tejidos circundantes, de viajar por la sangre y el liquido linfatico® hasta otros
organos mas alejados y crecer en ellos y producen metastasis (cuando un
tumor se extiende a una nueva parte del cuerpo). Muchos tumores cancerosos
pueden empezar por una sustancia quimica o virus llamado “carcinégeno”, que

de alguna forma interfiere con la sustancia que controla la célula, el ADN.

El cdncer de mama representa el cdncer mas comun diagnosticado en las
mujeres a nivel mundial. EI seno de una mujer esta compuesto de tejido graso,
conductos y lobulos que producen leche, el cancer de mama es un proceso en
el que células sanas de la glandula mamaria degeneran y se trasforman en
tumorales; sino se trata estas células cancerosas pueden invadir y dafiar el

tejido cercano o extenderse a diferentes partes del cuerpo.

¢

Imagen 1.5: Simbolo internacional sobre el cancer de mama

15 . . . . s , . 74 . sy
De la linfa o relacionado con ella. Sistema linfatico; células linfaticas, vasos linfaticos.
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Etapas del cancer de seno

Las etapas del cancer de seno o también llamadas estadio indican el grado de
extension de este tumor, estas se dividen en cuatro.

- Etapa O0: Tumor in situ. Las células cancerosas no se han diseminado
mas alla del conducto del seno, estan localizadas Unicamente en el interior de
los conductos mamarios.

- Etapa 1. El tumor se concreta en un bulto tiene un tamafio de 2 cm o
menos de ancho y aun no se extiende a otros tejidos del cuerpo.

- Etapa 2: Se divide en dos: La primera es donde el tumor tiene un tamafio
de 2 cm o0 menos de ancho pero se extiende de 1 a 3 ganglios linfaticos de la
axila y/o mamarios. Y la segunda es cuando el tumor ha crecido sin sobrepasar
los 5 cm y se encuentra en 1 a 3 ganglios linfaticos de la axila y/o mamarios.

- Etapa 3: Se divide en tres: En la primera el tumor sigue sin pasar de los 5
cm pero ya se ha extendido de 1 a 9 los ganglios linfaticos de la axila y/o
mamarios. En la segunda el tumor se extiende por los tejidos cercanos a la
glandula mamaria, como la pared del pecho o la piel y puede o no encontrarse
en los ganglios linfaticos de la axila y/o mamarios. Y la tercera el tumor puede
ser de cualquier tamafio y se encuentra en 10 o mas ganglios linfaticos de la
axila o por debajo o arriba de la clavicula.

- Etapa 4: El tumor puede ser de cualquier tamafio ya que las células
cancerosas se han extendido en partes mas distantes del cuerpo proliferando
en tejidos y 6rganos; a esto se o conoce como metastasis.

Imagen 1.6: Etapas del cancer de mama
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Diagnostico

El cancer es una enfermedad que se puede prevenir con una deteccidon
temprana mediante pruebas y examenes es posible obtener un diagnostico
ayudando a localizar el tumor, logrando asi mayores probabilidades de que el

tratamiento sea el correcto y exitoso para lograr la curacion real.

- Mamografia: Es la Unica exploracion de eficacia demostrada para la
deteccidn precoz, se realiza una exploracion mamaria en donde se utiliza rayos
X de baja potencia para localizar las zonas anormales.

- Ecografia: También conocida como ultrasonido y sonograma, es una
técnica que mediante ultrasonidos convertidos en imagenes que utiliza ondas
sonoras se puede observar el interior de la zona deseada, ayudando a
diferenciar los tumores formados por liquidos también conocidos como quistes y
las masas sélidas. Esta técnica ayuda sobre todo a mujeres menores a los 30
anos.

A pesar de que la mamografia y la ecografia dan resultados sospechosos; para
confirmar el diagnéstico es recomendable realizar una biopsia de la zona.

- Biopsia: Esta tiene como finalidad obtener una muestra de tejido de la
zona con posible dafio que puede hacerse por puncion, agujas especiales o
intervencién quirdrgica.

- Resonancia magnética: Es una técnica que obtiene imagenes donde el
paciente tiene que recostarse en un tubo estrecho boca abajo en una
plataforma que tiene aberturas para cada seno permitiendo tomas las imagenes
sin necesidad de comprension sometiéndose a un potente iman que utiliza
ondas de radiofrecuencia.

Todos estos métodos de diagnosticos requieren ser de alta calidad, es decir
tienen que ser aparatos especificos y profesionales expertos en patologia

mamaria.
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- Autoexamen: A las mujeres a partir de los 20 afos de edad o cuya edad
no sea necesaria la realizacion de una mamografia, pueden recurrir al
autoexamen. Esta autoexploracion mamaria es recomendable realizarlo una vez
al mes, lo mejor es hacerlo cinco dias después de la menstruacion y realizarlo
siempre en la misma fecha. También es una alternativa para aquellas personas

de bajos recursos econdmicos; a pesar de que en la actualidad el gobierno y/o

municipio se encargan de realizar mamografias gratuitas cada cierto tiempo en

Ecuador.

e

Con los brazos abajo, fijate si alguna Coloca las manos en las caderas,
de tus mamas esta deformada, si hay presiona firmemente. Inclinate un poco
cambio de color o si el pezén estd hacia adelante y busca alguno de los
desviado o hundido. cambios mencionados.

Ahora observa los cambios, pero con De pie, con una mano detrds de la
los brazos extendidos hacia arriba. cabeza, explora toda la mama con
movimientos circulares, empezando
por la axila hasta terminar en el pezén.

Efectia todas las maniobras anteriores, Termina tu exploracién apretando el
pero ahora acostada y con una pez6n y observa si hay salida de liquido
almohada bajo tu espalda. anormal.

Imagen 1.7: Pasos para el autoexamen mamario
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Tratamiento

La manera de tratar el cancer de mama ha cambiado radicalmente durante los
altimos 10 afios, existen varios métodos mediante los cuales es posible tratar
este mal pero es importante estar consiente que cada persona necesita un
tratamiento diferente ya sea segun su tipo, caracteristica y estadio de cancer,
historial clinico, salud del paciente, etc.

- Cirugia: Consiste en la extirpacion del tejido canceroso y esta puede
variar en dos importantes. Tumorectomia se realiza la extirpacion quirargica del
tumor con un margen suficiente de tejido sano. Mastectomia se realiza la
extirpacion quirargica de todo el seno.

- Radioterapia: Es un tratamiento local que se utiliza para destruir las
células cancerosas que pueden haber quedado después de la tumorectomia
para reducir el riesgo que el cancer regrese. Esta puede ser interna o externa.

- Quimioterapia: Es una terapia sistematica que consiste en utilizar varios
medicamentos para llegar hasta las células cancerosas logrando asi
destruyéndolas en cualquier parte del cuerpo. Sus principales efectos
secundarios son: vomito, caida del cabello, deficiencia de glébulos blancos,

diarrea, ulceras entre otros.

El nUmero de casos y el modo en que afecta al entorno familiar y social propicia
cada dia mas la investigaciébn para hallar nuevos farmacos y formas de

tratamiento.

Factores de riesgo

Un factor riesgo es cualquier factor que aumenta la posibilidad de que una
persona desarrolle cancer. Hay mujeres con cancer de seno que no presentan
ningun factor riesgo y otras que si lo hacen y no desarrollan la enfermedad. Los

factores riesgos pueden ser relacionados al estilo de vida como el estrés,
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alimentacion inadecuada, tabaquismo, consumo de alcohol, ausencia de
actividad fisica, etc. Pero los siguientes a nombrar pueden elevar esta neoplasia

maligna en una persona:

- Edad avanzada

- Predisposicion genética

- Predisposiciéon hormonal

- Incidencia segun el sexo

- Antecedentes familiares o personales
- Tejido mamario denso

- Menstruales precoz

- Menopausia tardia

- Ausencia de embarazo

- Embarazo tardio

- Anticonceptivos orales

1.3. Pregunta/Problema de la Investigacion
¢En qué beneficiara el desarrollo de una aplicacion movil de caracter
informativo como apoyo a la prevencién del cancer de seno en mujeres jovenes

en la ciudad de Guayaquil?

1.4. Objetivo General y Especifico

Objetivo General

Desarrollar una aplicacion movil ayude a contribuir a las mujeres jovenes de la
ciudadania Guayaquileiia la prevencién y deteccion temprana del cancer de

mama.
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Objetivos Especificos

- Abordar en la poblacion femenina de la ciudad de Guayaquil la
concientizacion acerca del cancer de mama.

- Mantener informados a los usuarios de la aplicacion sobre el cancer de
seno, sus diagnosticos, tratamientos, y sobre todo la prevencion.

- Disminuir el nimero de desconocimiento sobre esta enfermedad en las

mujeres jovenes de la ciudad de Guayaquil
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CAPITULO 2
METODO DE INVESTIGACION APLICADO

2.1. Instrumentos de Investigacion

Con lo expuesto y analizado en este proyecto se observa que en los ultimos
afos a pesar de los avances en programas, charlas, guias de manejo clinico y
campafias para concienciar a la poblacibn no se logra disminuir esta
enfermedad. Lo que se anhela es disminuir el fallecimiento en mujeres de la
ciudad de Guayaquil mediante una aplicacion movil que facilite a los usuarios

informacion sobre la prevencién y deteccién temprana del cancer de mama.

Para obtener un mejor resultado se realizd un tipo de metodologia cualitativa
por su entrevista abierta, se realiz6 la entrevista a un oncélogo por su
experiencia en el campo de esta enfermedad. También se usa un tipo de
investigacion documental bibliografica debido a las referencias escritas a lo

largo del proyecto.

2.2. Resultados de la Investigacion

Entrevista

Tema: Prevencién y Deteccién Temprana del Cancer de Mama
Dr. Jorge Coronel Jiménez

Oncélogo

Guayaquil, Sabado 6 de diciembre de 2014

¢,Con respecto al cancer de mama qué temas cree usted que deberian
tratar en la aplicacion?

Lo més importante en el cancer de mama es el autoexamen, el autoexamen es
el que ta puedas examinarte, es la Unica forma de poder tener una prevencion,

es un método preventivo, es lo mejor que se puede hacer es lo mas econémico.
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El autoexamen en que nos ayuda primero que econémicamente no nos cuesta
porque lo puedes realizar en cualquier parte, puede llegar a cualquier extracto
social, poblacion variable de conocimiento porque es muy facil de hacer y lo va
a entender al notar la presencia de un bulto o una masa o algun cambio de su

mama porque normalmente la mujer conoce a la mama se toca. La conoce.

En definicion el autoexamen es el método ideal es el mejor, mas factible, mas
econémico, mas facil primero porque la mujer conoce su mama y segundo
porque detecta la anormalidad y tercero porque obliga a visitar a enseguida a
alguien que sepa de mama al especialista a un centro de oncologia o

mastologia.

¢Cuél es la edad que recomienda usted que se deberian realizar las
mujeres el autoexamen?

Es recomendable que el autoexamen se lo realice en la pubertad desde los
colegios que ahi empiecen a difundirlo a partir de los 15 afios en adelante
porque las mamas ya tomaron su forma ya pasaron la etapa de la pubertad mas

a 0 menos.

A los 10 a 12 afios y a los 15 ya estan desarrolladas y algunas ya son hasta
madres. En conclusion el autoexamen es importante a ese nivel de los 15 afios

hasta la muerte.

Exploracion fisica de la mama

A pesar de carecer de datos que demuestren que el riesgo de fallecimiento por
el cancer de mama disminuye gracias a la exploracién clinica mamaria o la
autoexploracion de la mama la "acs" ha mantenido unas recomendaciones

acerca de estas dos modalidades de deteccion sistematica.
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1.) Se recomienda iniciar el examen de autoexploracion clinica mamaria a partir
de los 20 afios "que acudan al médico"

En las mujeres con un riesgo promedio de sufrir cancer de mama deben formar
parte de una revision peridédica que habrd que realizar al menos cada vez 3
afos, eso es para mujeres que tienen familiares con cancer de mama. Las
mujeres con mas de 40 afios deben de hacer una autoexploracion

frecuentemente cada afo o inicialmente antes de una mamografia.

2.) Hay que explicarles a las mujeres los beneficios y las limitaciones del
autoexamen, a partir de los 20 afios debera ensefarsele la manera de hacerlo
realizandoles las técnicas cuando se realice las evaluaciones periddicas. Lo que
interesa es la técnica deberd ensefarsele la manera correcta de hacerlo; la
mama es como un racimo de uvas, el pezon y de ahi vienes las ramificaciones y

las uvitas son las glandulas y las ramitas son los conductos.

Factores de riesgo
Las mujeres que tienen mayores factores de riesgo se le dan mayores puntajes
para que se cuide mas, ellas ya tienen que hacerse no solamente el

autoexploracion sino una exploracion donde el oncélogo.

A la poblacién en general se le pide que se hagan la tomografia a los 40 afios
en adelante ahora no solamente es mama sino mama y eco, a las mujeres que

tienen un riesgo mayor se les pide 10 afios antes o 15 afios antes.

¢Cual es la diferencia entre mamografia y ecografia?
Son dos métodos diferentes la mamografia son rayos x y la ecografia es por
medio de ultrasonidos. Tienen caracteristicas e indicaciones respectivas cada

una sobre todo ahora la deteccion de cancer la estadistica de la mamografia en
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el cdncer ahora ha subido juntas las dos casi 94% o 95%, la mamo sola no llega
a los 85%, el eco solo con el doper color en la actualidad llega sobre el 90 y

92% el eco ha cogido mucha fuerza ultimamente es muy eco sensible.

A la masa mamaria tu pones el traductor de mama que tu mismo lo manejas y
te ensefia la caracteristica, la estructura de la masa. El eco es dinamico tu lo
puedes ver de arriba a abajo lo apretas, lo presionas y evallas, el quiste la
mamografia no lo ve porque las mamografias son muy estaticos es como una
plancha con la mamografia no se puede hacer una biopsia; en cambio con el

eco tu puedes fusionarlos.

Las ventajas en la mamografias es que puedes ver las famosas micro
calcificaciones es lo mas precoz que puede ver en el cAncer de mama las micro
calcificaciones antes de que exista el bulto existen las pequefias micro
calcificaciones el eco no lo ve por eso que las dos se juntan en mejorar

(mamografia y ecografia) la deteccién oportuna.

Los dos métodos son usados mas el autoexamen permanente, la exploracion
temprana son dos cosas la exploracion la que hace el médico y la que hace el

paciente y las dos se recomiendan de 15 a 20 afos.

Factores de riesgo: El factor genético
Hija de madres que hayan sufrido de cancer, realizarse estudios genéticos son

procedimientos directamente de laboratorios

¢, Cuales son las etapas del cancer de mama?
El primer paso es ver si la tumoracién maligna esta solamente en ese sitio o en
alguna otra parte entonces eso es el estadio de la enfermedad "etapa 1, 2, 3, 4

y de acuerdo al estadio se da el plan terapéutico.
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No es lo mismo tratar a una persona en etapa 1, un tumor chiquito, pequefo
controlable o etapa 4 que estad concentrado en el pulmén, en el higado el
cerebro porgue cuando viaja y se pega donde le da la gana, sale de la mama la
célula y viaja por via linfatica o por via sanguinea se despeg6 de la masa eso

se llama "metastasis", los pacientes metéstasis es casi imposible curarlos.

Las mujeres que estan en etapa 1 o 2 se pelea curabilidad, etapa 3 avanzado,
etapa 4. Etapa 1 y 2 méas del 50% se cura, etapa 1 un 75% a 80%, etapa 2
60%, etapa 3 25% Yy etapa 4 5%. Una vez que la persona se le diagnostica
cancer se hace el rastreo para ver en qué etapa se encuentra la enfermedad,
etapa o estadio o estadisticacion hay 4 etapas y de acuerdo a la etapa se hace

el plan terapéutico.

El plan terapéutico se determina si es con cirugia, radioterapia, quimioterapia o
una mezcla de todo depende del estadio. El plan terapéutica tiene un tiempo si
es una etapa temprana se manda a cirugia a la quimio o radioterapia paso 6
meses a 8 meses se acabd el plan terapéutico e hicimos todo y hay sigue el
seguimiento minimo de 5 afios a veces se dan con las terapias depende del
tumor del plan terapéutico, hay cosas que determinamos en el tumor los

receptores y de acuerdo a eso se trabaja

No es lo mismo un cancer de mama en una joven, hay mas riesgo de

mortalidad, es mas agresiva la enfermedad del cancer.

- Estructuracion de la enfermedad: prevencion y deteccion temprana del
cancer de mama.
- Auto examen

- Exploracion del médico especialista
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- Mamografia
- Ecografia

- Resonancia
- Tomografia
- Otros

En el momento que se hace el diagnostico tu hiciste una prevencion y
encontraste que por ahi habia una sospecha. Diagnostico (es con el pat6logo).

Biopsia (el estudio del tejido)

Todo tiene estudio del tejido el estudio te determina el cancer te da el nombre y
apellido de la enfermedad hay mas de 200 canceres entonces el estudio del
tejido te lo dice el "pat6logo” el anatopatologo la biopsia. Cuando se hace el

diagnostico te indican tienes cancer empieza el otro problema.

Primera parte
El rastreo de la enfermedad o estado determinar la etapa en que se encuentra
la enfermedad (1, 2, 3, 4)

Segunda parte
El plan terapéutico, cirugia, quimioterapia, radioterapia, inmuno terapia se
pueden realizar uno de ellos o todos depende del plan que se hace puede durar

5 afios el tratamiento depende del caso del estadio del analisis.

Tercera parte

El seguimiento; en cancer de mama minimo 5 afios de seguimiento hasta 10
afios luego del seguimiento no aparece nada nuevo nos despedimos de la
paciente. O se puede dar las recaidas en los afios de seguimiento cuando se da

la recaida se empieza desde cero nuevamente desde el rastreo qué
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caracteristicas tiene el tumor si es el mismo que tenia si es mas agresivo toda

cambia.
Por eso la importancia de la prevencidon es para ayudarnos a que no camine la

enfermedad o detectarlo muy tempranamente; por eso el tema prevenciéon y

deteccion temprana del cancer de mama.

24



CAPITULO 3
PRESENTACION DE PROPUESTA DE INTERVENCION

3.1. Descripcion del Proyecto
Este trabajo de titulacidon consiste en la creacion de una aplicacion movil que
sera de caracter informativo donde el usuario podra tener acceso a contenidos

que les permitird conocer mas sobre el cancer de seno y su prevencion.

“Cancer de Mama” denominada asi la aplicacion, es una herramienta de ayuda,
aprendizaje, control, seguimiento y deteccion del cancer de mama tanto como
sus diagnadsticos, tratamientos y fundaciones en la ciudad de Guayaquil, entre
otros. Pudiendo asi disminuir la mortalidad de personas que padecen esta

enfermedad.

Se trata de una aplicacion de idioma espafiol latino, sencilla sin recargo de
contenido, uso de colores planos y vivos, tiene un tipo de tipografia sencilla
para que el usuario tenga una lectura agradable y un uso de formas
geométricas simples y fotografia claras. Los usuarios podran descargar la
aplicacion de manera gratuita desde la tienda virtual de Android: Google Store.

Esta aplicacién nace con la necesidad de informar a las mujeres jovenes de la
ciudad de Guayaquil sobre la deteccion temprana del cancer de mama,;
concientizacion acerca de esta neoplasia maligna se podra disminuir el nimero

de desconocimiento sobre esta enfermedad.
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3.2. Alcance

Debido a que muchos de los usuarios en la ciudad de Guayaquil no cuentan
con la facilidad de una aplicacion movil dirigida a la prevencion y deteccién
temprana del cancer de seno en idioma espafiol, que nutra de informacién y de
los diferentes puntos de atencidn razon por el cual pensando en esa necesidad
del usuario se ha elaborado y creado un aplicacién movil util y a la vez facil de
manejar para que el usuario lo realice, logrando de esta manera que este se

sienta cada vez mas identificado con el servicio que brindamos.

Nuestra aplicacion tiene como objetivo llegar a ser una de las aplicaciones con
mayor descargas dentro del ambito medicinal en la ciudad de Guayaquil como
una de las precursoras dentro del campo de aplicaciones méviles con respecto
a la prevencién y deteccion temprana del cancer de seno aprovechando la gran
demanda que tienen las Apps dentro del mercado actual de los Smartphones
para asi llegar a una mayor cantidad de jovenes y tengan mayor conocimiento

y accesibilidad a la informacioén sobre la enfermedad.

La aplicacion en si estd destinada a los usuarios que buscan tener mayor
accesibilidad de informacién sobre los lugares de atencion y las formas y
medios para prevenir la enfermedad y lo puedan realizar desde la comodidad
de su dispositivo movil o Smartphone, debido a su interfaz atractiva y funcional
el cual permite que el usuario se sienta a gusto con la misma a la hora de

navegar.
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También se desea poder llegar a futuros acuerdos con las diferentes
instituciones publicas o privadas para permitir al usuario que por medio de la
aplicacion puedan separar citas o consultas dando mayor facilidad a nuestros
clientes; y si desean estas instituciones a futuro poder llegar a las ciudades mas
importantes del pais permitiendo que el usuario tengan mayor accesibilidad de
informacion y a su vez poder llegar a futuras plataformas como: I0S, Android,
BlackBerry, Palm Web OS, Symbian, Windows Phone, etc.

¢

iOS an>=01>

am Windows Phone

Imagen 3.1: Sistemas operativos moéviles

Fuente: Los Autores
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3.3. Etapas de Desarrollo del Proyecto

Actividad Control Octubre Noviembre Diciembre Enero Febrero Marzo
Introduccion, determinacion E
y justificacion del problema R
'Recopilacion de informacion E
sobre el cancer de mama R
'Recopilacion de informacion E
sobre las apps R
(Estructura de la aplicacion E
movil R
(Elaboracion de la aplicacion E
movil cancer de mama R
'Captura de informacion E
de la aplicacion movil R
Impresion y entrega E
Idel documento R

E: tiempo estimado en semanas

R: tiempo real en semanas

Imagen 3.2: Etapas del desarrollo del proyecto

Fuente: Los Autores
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3.4. Especificaciones Funcionales

La aplicacion movil denominada “Cancer de Mama” sera una App sencilla, con
botones, imagenes y la informacion del tema.

Para comenzar a ver la informacion que contiene la aplicaciéon se debe de

seleccionar el boton “ingresar” para dirigirse al menu de la App.

INGRESAR

Imagen 3.3: Presentacion de la App

Fuente: Los Autores
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Una vez ingresado, se podra observar el mena de la aplicacion que constara
con los siguientes botones de los diferentes temas a tratar: prevencion y
deteccion temprana, diagnostico, seguimiento, centros medicos y fundaciones.

En la parte inferior se encontrara otro menu en donde estaran las opciones:

Autoexploracion, Etapas del cancer y Plan terapéutico.

X

Prevencion Y Deteccion Temprana
Diagnostico
Seguimiento
Centros Medicos
Fundaciones
I Copiado al portapapeles
(%) (] (]
Autoexploracion Etapas de Cancer Plan Teraupeutico

Imagen 3.4: Menu principal de la App
Fuente: Los Autores
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En la parte superior derecha del menu se encuentra el botén “Info” al ingresar
en esta opcién se abrirh una pequefia ventana en donde se observara

informacion sobre el desarrollo de la App.

.:::CANCER DE MAMA::::.
Autores: UCSG
Tutor: Yamil Lambert
Prevencion Y Deteccion
Cynthia Luna
Julio Vergara
Diagnostico
Cerrar
Seguimiento
Centros Medico
Fundaciones
(#] (2]
Inicio Autoexploracion

Imagen 3.5: Boton Info de la App
Fuente: Los Autores
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La primera opcién del menu es “Prevencién y Deteccion temprana” en donde se
podra encontrar informacion proporcionada por especialistas en el cual indica
una breve introduccion del cancer de seno y las recomendaciones para

detectarlo a tiempo.

Prevencion Y Deteccion Tempra...

Una de las enfermedades mas severas y de mayor influencia en la salud de los
seres humanos, tanto a nivel fisioldgico como psicoldgico, es el cancer. Esta
enfermedad se presenta en cualquier 6rgano o tejido del cuerpo; puede afectar
atodas las edades, incluso a fetos, pero el riesgo de sufrir tumores mas
comunes se incrementa con la edad y tiene a llevar a la muerte a la persona
afectada si no se trata adecuadamente, el cancer es una de las primeras
causas de muerte a nivel mundial

Se recomienda iniciar el examen de autoexploracion clinica mamaria a partir
de los 20 afios que acudan al médico. En las mujeres con un riesgo promedio
de sufrir cancer de mama deben formar parte de una revision periodica que
habra que realizar al menos cada vez 3 afios, eso es para mujeres que tienen
familiares con cancer de mama. Las mujeres con mas de 40 afos deben de
hacer una autoexploracion frecuentemente cada afo o inicialmente antes de
una mamografia.

Hay que explicarles a las mujeres los beneficios y las limitaciones del
autoexamen, a partir de los 20 afios deberé ensefarsele la manera de hacerlo
realizandoles las técnicas cuando se realice las evaluaciones periddicas. Lo
que interesa es la técnica debera ensenarsele la manera correcta de hacerlo

PR

Imagen 3.6: Opcion prevencion y deteccién temprana en la App
Fuente: Los Autores

32



Como segunda opcion del menu estara “Diagnostico” aqui se encontrara cuatro

opciones diferentes para poder diagnosticar y/o examinar la mama de la mujer.

Diagnostico

El cancer es una enfermedad que no se puede prevenir, sin embargo con una
deteccion temprana mediante pruebas y examenes es posible obtener un
diagnostico ayudando a localizar el tumor, logrando asi mayores
probabilidades de que el tratamiento sea el correcto y exitoso para lograr la
curacion real.

*

Inicio

Imagen 3.7: Opcidn diagndstico en la App
Fuente: Los Autores
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En la primera pestafia despegable de la opcion diagnostico estard mamografia

en la cual podran informarse como se realiza este examen con sus respectivas
imagenes.

Diagnostico

El cancer es una enfermedad que no se puede prevenir, sin embargo con una
deteccion temprana mediante pruebas y examenes es posible obtener un
diagnostico ayudando a localizar el tumor, logrando asi mayores

probabilidades de que el tratamiento sea el correcto y exitoso para lograr la
curacion real.

© Mamografia

Es la tnica exploracion de eficacia demostrada para la deteccion precoz, se
realiza una exploracion mamaria en donde se utiliza rayos X de baja
potencia para localizar las zonas anormales.

Imagen 3.8: Opcidn diagndstico: mamografia

Fuente: Los Autores
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En la segunda vy tercera pestafia despegable de la opcion diagnostico estara
ecografia y biopsia en la cual podran informarse de que se trata estas técnicas
y como se realizan los examenes con sus respectivas imagenes.

@ Ecografia

También conocida como ultrasonido y sonograma, es una técnica que
mediante ultrasonidos convertidos en imagenes que utiliza ondas sonoras
se puede observar el interior de la zona deseada, ayudando a diferenciar
los tumores formados por liquidos también conocidos como quistes y las

masas solidas. Esta técnica ayuda sobre todo a mujeres menores a los 30
afos

@ Biopsia

Esta tiene como finalidad obtener una muestra de tejido de la zona con

posible dafio que puede hacerse por puncion, agujas especiales o
intervencion quirdrgica.

k Laaguja
s¢ insertay

aqui

Aguja de
biopsia

© (] (%}
Autoexploracion  Etapas

de Cancer Plan Teraupetico

Imagen 3.9: Opcion diagndstico: ecografia y biopsia

Fuente: Los Autores
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Como ultima pestafia despegable de la opcion diagnostico estara resonancia

magnética en la cual podran informarse de que se trata esta técnica y como se
realizan el examen con sus respectivas imagenes.

Biopsia guiada por Ecografia

P \T’

© Resognancia Magnetica

Es una técnica que obtiene imagenes donde el paciente tiene que
recostarse en un tubo estrecho boca abajo en una plataforma que tiene
aberturas para cada seno permitiendo tomas las imagenes sin necesidad

de comprension sometiéndose a un potente iman que utiliza ondas de
radiofrecuencia.

Imagen 3.10: Opcidn diagndstico: resonancia magnética

Fuente: Los Autores
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En la tercera opcion del menu estara “seguimiento” donde se brindara
informacion por especialistas sobre el control que deben tener los pacientes una

vez finalizado el tratamiento del cancer de mama.

Para ayudar a mantener una buena salud, una vez finalizado el tratamiento del
cancer de mama, es importante la atencion de seguimiento, que incluye el
manejo de cualquier efecto secundario del tratamiento y la observacion de los
efectos secundarios a largo plazo (llamados efectos tardios) o de signos de
recurrencia del cancer (cancer que vuelve a aparecer después del tratamiento).

Un plan de atencién de seguimiento puede incluir examenes fisicos periddicos
y otras pruebas médicas para supervisar su recuperacion durante los proximos
meses y afios. Para ayudarle a llevar un registro del tratamiento del cancer que
recibid y a trabajar con sumédico para elaborar un plan de atencion para
sobrevivientes.

A muchos sobrevivientes les preocupa o inquieta que el cancer regrese luego
del tratamiento. Si bien no suele suceder, es importante hablar con su médico
acerca de la posibilidad de la reaparicion del cancer. La mayoria de las
recurrencias del cancer de mama las descubren los pacientes entre las visitas
al médico. Informe a su médico si tiene alguno de los siguientes sintomas, ya
que pueden ser signos de recurrencia del cancer:

+ Nuevos nddulos en la mama

+ Dolor dseo

+ Dolor toracico

+ Dolor abdominal

+ Disnea o dificultad para respirar

« Dolores de cabeza persistentes

« Tos persistente

+ Erupcion cutanea en la mama

zan (linuido aue sale del nezan)

© © O
Autoexploracion Eﬂpasdeelnur ‘ P!an'rwmiw

Imagen 3.11: Opcidén seguimiento en la App

Fuente: Los Autores
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Al seleccionar el cuarto boton en el menu principal “Centros Médicos” se
encontrara google maps donde se podra ubicar los diferentes centros médicos a
los cuales pueden acercarse a realizarse los chequeos o consultas en la ciudad

de Guayaquil.

Hospital San francisco

Direccion: Andrade de Coello y Juan Rolando
Ver Mapa

Hospital Luis Vernaza

Direccion: Loja 700 y Escobedo
Ver Mapa

Hospital Alcivar

Direccion: Cafar 607 y Coronel

Ver Mapa

(&) © ©
Autoexploracion Etapas de Cancer Plan Teraupeutico

Imagen 3.12: Opcion centros médicos en la App
Fuente: Los Autores

38



En la quinta opcion en el menu estara “fundaciones” donde se podra verificar
las direcciones de las fundaciones precursoras a crear conciencia y la realidad
sobre el cancer de seno en el Ecuador indicando su direccion y los teléfonos

donde podran ponerse en contacto con las mismas.

Fundacion Poly Ugarte
gary

“nad
Ticade,

Direccién Centro Médico: Guayaquil, Garzota Tera etapa Mz. 13 Villa 1

Telefonos

LLAMAR 6038402

LLAMAR 6038403

Pagina Oficial

@ Facebook & Twitter

O © ©
Autoexploracion Etapas de Cancer Plan Teraupeutico

Imagen 3.13: Opcion fundaciones en la App
Fuente: Los Autores
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En el menu inferior se encontrara como primera opcion “Autoexploracion” en
donde se mostrard paso a paso como se realiza un auto examen para una

deteccidon temprana de esta enfermedad.

Alas mujeres a partir de los 20 afios de edad o cuya edad no sea necesaria la
realizacion de una mamografia, pueden recurrir al autoexamen. Esta
autoexploracion mamaria es recomendable realizarlo una vez al mes, lo mejor
es hacerlo cinco dias después de la menstruacion y realizarlo siempre en la
misma fecha. También es una alternativa para aquellas personas de bajos
recursos economicos; a pesar de que en la actualidad el gobierno y/o
municipio se encargan de realizar mamografias gratuitas cada cierto tiempo en

Ecuador.
@ Tecnica

PASO 1 . PASO2
Con los brazos en Con las manos detrés de fu
la cadera cabeza y con los codos hacia
OBSERVAcambios ~ adelante OBSERVA si hay
en la piel, la forma hoyuelos, pliegues en la piel o
yeltamafiodetus  algin cambio en la superficie de
5enos. tus senos

PASO 3
Palpa tu seno haciendo pequeiios

o circulos en la direccién de las manecilias
del reloj, para detectar alguna masa,

repite el paso con tu ofro seno.

PASO 4 PASO 5

Examina también Apriota

con tus dedos i - suavemente cada
cada axila en pezén en
basqueda de una busqueda de

posible masa. secreciones o una
posible masa.

gj\\
PASO 6
,& Repite acostada los pasos 4y 5 para
- buscar posibles masas.

@ Video Autoexploracion

© © O
Autoexploracion Etapas de Cancer Plan Teraupetico

Imagen 3.14: Autoexploracion del menu inferior en la App

Fuente: Los Autores
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En la misma opcion habra un video el cual explicara

recomendaciones.

municipio se encargan de realizar mamografias gratuitas cada cierto tiempo en
Ecuador.

@ Tecnica
PASO 1 PASO 2
Con los brazos en Con las manos detras de fu
la cadera ‘cabeza y con los codos hacia
OBSERVA cambios. «adelante OBSERVA si hay
en la plel, la forma hoyuelos, pliegues en la piel o
y el tamaiio de fus «algln cambio en la superficie de
5enos. tus senos
PASO 3
Palpa tu seno haclendo pequeiios
g circulos en la direccién de las manecillas
del reloj, para detectar alguna masa,
repite el paso con tu ofro seno.
PASO 4 PASO 5§
\ Examina fambién Aprieta
| con fus dedos | - suavemente cada
cada axila en pezén en
bisqueda de una bisqueda de
posible masa. i secreciones o una
posible masa.

PASO 6
,@ Replte acostada los pasos 4y 5 para
Ry buscar posibles masas.

@ Video Autoexploracion

Se Recomienda ver el video con el contenido de las tecnicas de la
Autoexploracion

Ver Video

© () ()
Autoexploracion Etapas de Cancer Plan Teraupetico

Imagen 3.15: Autoexploracion: técnica y video
Fuente: Los Autores
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Una vez que la persona sea diagnosticada con cancer de mama se realizi
examenes para ver en qué etapa o estadio se encuentra con esta enfermedad.
Por ello como segunda opcion estara “etapas de cancer” donde el usuario podra

ingresar y encontrar sobre las diferentes etapas del cancer de mama.

Etapas de Cancer de Mama

La determinacion de la etapa (estadificacion) es un proceso cuyo objetivo es
determinar qué tan propagado se encuentra un cancer al momento del
diagndstico. Dependiendo de los resultados del examen fisico y de la biopsia,
es posible que su médico le pida que se someta a ciertos estudios por
imagenes, como por ejemplo radiografias del torax, mamogramas de ambos
senos, gammagrafias dseas y examenes de tomografia computarizada,
imagenes por resonancia magnética y/o tomografias por emision de
positrones. También se pueden llevar a cabo analisis de sangre para evaluar su
salud general, y éstos algunas veces puede indicar si el cancer se ha
propagado a ciertos 6rganos.

© Etapa0
© Etapal
& Etapa2
© Etapa3

© Etapad

El tumor puede ser de cualquier tamano ya que las células cancerosas se
han extendido en partes mas distantes del cuerpo proliferando en tejidos y
organos; a esto se lo conoce como metastasis.

Inicio Autoexploracion Etapas de Cancer Plan Teraupetico

Imagen 3.16: Etapas del cancer del menu inferior en la App
Fuente: Los Autores
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Después de diagnosticar en qué etapa o estadio de cancer se encuentra la
persona se comienza con el respectivo tratamiento o plan terapéutico para
poder tratar esta neoplasia maligna como puede ser cirugia, radioterapia,
guimioterapia, entre otros; todo segun el estadio del paciente. Por ello como

ultimo en el menu inferior estara la opcion “plan terapéutico”.

@ Back Plan terapeutico

Una vez que se ha confirmado el diagndstico de cancer de mamay se han
realizado las pruebas necesarias para conocer en qué fase esta la enfermedad,
se debe determinar cual es el tratamiento mas adecuado para ti.

El especialista recomendara y explicara las posibilidades del tratamiento mas
adecuadas en cada caso, para que una vez que la paciente haya recibido la
suficiente informacion pueda, junto con el médico, tomar una decision.

@ Cirugia
& Radioterapia
@ Quimioterapia

@ Inmunoterapia

© © O
Autoexploracion Etapas de Cancer Plan Teraupetico

Imagen 3.17: Plan terapéutico del menu inferior en la App

Fuente: Los Autores
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Después de diagnosticar en qué etapa o estadio de cancer se encuentra la
persona se comienza con el respectivo tratamiento o plan terapéutico para
poder tratar esta neoplasia maligna como puede ser cirugia, radioterapia,
guimioterapia, entre otros; todo segun el estadio del paciente. Por ello como

ultimo en el menu inferior estara la opcion “plan terapéutico”.

@ Back Plan terapeutico

Una vez que se ha confirmado el diagndstico de cancer de mama y se han
realizado las pruebas necesarias para conocer en qué fase esta la enfermedad,
se debe determinar cual es el tratamiento mas adecuado para ti.

El especialista recomendara y explicara las posibilidades del tratamiento mas
adecuadas en cada caso, para que una vez que la paciente haya recibido la
suficiente informacion pueda, junto con el médico, tomar una decision.

@ Cirugia

La cirugia radical (mastectomia) elimina todo el pecho, y era antes el
tratamiento convencional del cancer de mama. Dado que el tumor se
puede extirpar selectivamente con una distancia de seguridad, la
mastectomia radical se utiliza muy poco en el cancer de mama. Sin
embargo en las siguientes circunstancias del cancer de mama es
inevitable: Si el tumor es demasiado grande. Si hay varios focos de cancer
en un pecho. Si hay una mala relacion entre el tamafio el tumor y el resto
del tejido del seno. Si no se puede aplicar radioterapia. Si se trata de un
carcinoma inflamatorio.

(4]

Etapas de Cancer Plan Teraupetico

Imagen 3.18: Plan terapéutico: cirugia
Fuente: Los Autores
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En la opcién plan terapéutico se podra encontrar cuatro pestafias desplegables
en donde esta: cirugia, radioterapia, quimioterapia e inmunoterapia.

@ Radioterapia

La radioterapia es la utilizacion de radiaciones ionizantes para el
tratamiento, local o locorregional, de determinados tumores empleando
rayos X de alta energia. Su objetivo es destruir las células tumorales

causando el menor dafo posible a los tejidos sanos que rodean a dicho
tumor.

o .r’ RY ) o

@ Quimioterapia

La quimioterapia es una de las modalidades terapéuticas mas empleada en
el tratamiento del cancer. Su objetivo es destruir, empleando una gran
variedad de farmacos, las células que componen el tumor con el fin de
lograr la reduccién o desaparicion de la enfermedad.

@ Inmunoterapia

La inmunoterapia,

también llamada tratamiento con anticuerpos, utiliza
adna artificialmente i inmunitario nara destruic

Autoexploracion Etapas de Cancer

—Ta\

Plan Teraupetico

Imagen 3.19: Plan terapéutico: radioterapia y quimioterapia

Fuente: Los Autores
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En estas pestafias desplegables se podra encontrar diferentes formas de tratar
el cancer de mama en donde esta la explicacion de cada una de ellas con sus

respectivas imagenes.

La quimioterapia es una de las modalidades terapéuticas mas empleada en
el tratamiento del cancer. Su objetivo es destruir, empleando una gran
variedad de farmacos, las células que componen el tumor con el fin de
lograr la reduccion o desaparicion de la enfermedad.

@ Inmunoterapia

La inmunoterapia, también llamada tratamiento con anticuerpos, utiliza
antigenos fabricados artificialmente del sistema inmunitario para destruir
las células cancerosas, llamados anticuerpos. Aproximadamente una
cuarta parte de las mujeres con cancer de mama tienen anclajes
especiales, llamados receptores HER2, sobre la superficie de la célula. En
este caso la inmunoterapia puede ser una opcion del tratamiento. Un
anticuerpo especial une los receptores HER2 impidiendo su crecimiento. El
sistema inmunoldgico se activa y puede atacar las células cancerosas.

Consiste en la administracion repetida de dosis progresivamente
crecientes en la fase de inicio, y posteriormente una dosis fija en la fase de
mantenimiento.

e - 2

7 &
Copiado al portapapeles
© © O
Autoexploracion Etapas de Cancer Plan Teraupetico

Imagen 3.20: Plan terapéutico: inmunoterapia

Fuente: Los Autores
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3.5. Especificaciones de Implementacion

APP
CANCER

GOOGLE MAPS

GOOGLE MAPS |

DETECCION TEMPRANA
—| PREVENCION AUTOEXPLORACION 'NFO';PMPACION
RECORDATORIOS
DIAGNOSTICO
SEGUIMIENTO
LI TRATAMIENTO INFOI:LAFA’\CION
ESTAPAS CANCER
PLAN TERAPEUTICO
FCO. ORELLANA
—1 NORTE CDLA. KENNEDY
MAPASINGUE
‘ICENTROS MEDICOSI— _I — |_| oA
“—| ATENCION H

CANAR
- AV. DOMINGO COMIN

]
I.l GOOGLE MAPS

n GOOGLE MAPS

'l—ll GOOGLE MAPS
1] GOOGLE MAPS
2]

—| FUNDACIONES H NORTE

GARZOTA

I ' 1}— GOOGLE MAPS

Imagen 3.21: Mapa del sitio de la App

Fuente: Los Autores
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INGRESAR A LAAPP

REVISAR LA INFORMACION

USUARIO

LUGARES DE ATENCION
“CENTROS MEDICOS" ADMINISTRAR

FUNDACIONES “UBICACION"

INGRESAR RECORDATORIOS
"AUTOEXAMEN"

GENERAR LAAPP

Imagen 3.22: Modo de uso de la App

Fuente: Los Autores

3.6. Especificaciones Técnicas

Las siguientes especificaciones técnicas de hardware y software son requisitos

necesarios para el buen funcionamiento de la aplicacion mévil:

Sistema Operativo
Procesador
Memoria RAM
Resolucion
Pantalla

Conexién a Internet

Android 2.3 minimo

1.2 GHz doble ndcleo ARM Cortex-A9
16/32 GB memoria flash 1024 MB
480x800

Tactil, Convencional

Wifi, GPS, Servicio de Datos Mdviles
con Proveedor Local (Internet)

Tabla 3.1: Hardware y Software para la App

Fuente: Los Autores
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Para el desarrollo de la aplicacion es necesario un conjunto de programas y

herramientas como:

Frameworks de Desarrollo JQuery, JQuery Mobile, Google
Maps API, Boots Trap

Herramientas para el Adobe Dreamweaver CC

Desarrollo

Lenguajes de Programacion JavaScripp, HTML 5, CSS

Herramientas de Disefio Adobe  llustrator CS6, Adobe
Photoshop CC

Tabla 3.2: Programas para el desarrollo de la App
Fuente: Los Autores

3.7. Descripcion del Usuario

El target de esta aplicacion esta destinada a las mujeres que se encuentren en
la ciudad de Guayaquil, especificamente a mujeres jovenes ya que obteniendo
una mejor comprension de esta enfermedad y con un auto-examen mensual
puede conocer las sefiales de alarma y con ello detectar a tiempo el cancer de

Seno.

También esta dirigido a personas de edad y género indiferente que deseen
conocer mas sobre esta enfermedad o a las que ya padecen de esta. Pueden
ser usuarios de nivel socio econémico bajo, medio y alto ya que solo deben

poseer un Smartphone u otro tipo de aparato movil inteligente.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusioén

En la actualidad debido a su gran acogida por los usuarios, las aplicaciones
para los dispositivos moviles o Smartphone son herramientas accesibles, utiles
de gran difusién y faciles de manejar y utilizando este medio tecnologico se
difundira informacion educativa a todas las mujeres de la ciudad de Guayaquil
contribuyendo a que disminuya el grado de desconocimiento que se tiene
acerca de la enfermedad, de como prevenirla y detectarla a tiempo para que

los indices de mortandad sea cada vez menos.
Recomendacion

La aplicacion se dirige a un target muy especifico para lo cual se hace mas
viable y es necesario escoger los mejores canales de comunicacién con el fin

de llevar un mensaje solido y eficaz a nuestro consumidor final.

Promover que el autoexamen sea como algo cotidiano o el diario vivir de cada
joven de la ciudad de Guayaquil aumentando el nUmero de conocimiento sobre

esta enfermedad.

Se recomienda medir cada afio la satisfaccion y el alcance que tiene la
aplicacion en los usuarios mediantes encuestas cortas para conocer el

porcentaje de satisfaccion e incidencia que tiene la misma en los jovenes.

Desarrollar una buena estrategia o plan de marketing y publicidad a la vez,
para poder asi llegar a liderar el mercado de las Apps incursionadas en el
ambito medicinal y a su vez los usuarios por medios de las tiendas virtuales
donde estara alojada nuestra aplicacion teniendo asi una mayor accesibilidad a

la descarga del mismo.
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SINTOMAS DEL CANCER DE MAMA
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ENTREVISTA POLY UGARTE

El cancer de mama afecta mayoritariamente a las mujeres pero eso no quiere
decir que no le da a hombres, el cancer de mama afecta que cada 8
ecuatorianas una le va a dar, de cada mil hombres a uno le va a dar hoy en el
pais las estadisticas del inec indican que son 4000 mujeres que se le detectan
un tumor maligno cada afio y 140 hombres.

Hace 10 afios se empez6 hablar de esta enfermedad de cancer de mama, hoy
en el pais habria unas 40.000 mujeres con un diagndstico de cancer de mama,
muchas de ellas fallecidas otras mutiladas.

Esto es la primera causa de muerte en la mujer por cancer en el mundo entero
no solo en el ecuador ya el cAncer de mama no tiene fronteras es por eso que
el 7 de marzo vamos hacer un lazo humano sobre el puente rumichaca con mas
de 603 jovenes mujeres de Cali e Ipiales para unir Colombia y Ecuador
buscando que estas manos unidas hagan conciencia en la sociedad sobre la
prevencion ya que el 96% de las personas se salvan si se detectan a tiempo, lo
gue no ocurre en este momento no solo en el ecuador sino en el mundo entero
nosotros tenemos una cultura curativa mas no preventiva y eso es una de las
cosas que yo siempre estoy requiriendo atreves de una ley en la asamblea de la
cual solitamos que se haga una politica publica de prevencion porque hay
muchos canceres que si se pueden prevenir y pueden salvar muchas vidas,
como por ejemplo el cadncer de mama, Utero y prostata en el hombre el cancer
de piel que si se pueden prevenir si hacemos educacién con prevencion,
nuestra fundacién tiene campafas, estas campafias consisten en la parte
educativa que es entrar en colegios, universidades diferentes gremios haciendo
conocer lo que es cancer de mama los diferentes factores de riesgo, los

diagnésticos como se puede diagnosticarlos y los casos que encontramos en
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Nuestros eventos que llegan aqui a la garzota en la ciudad de Guayaquil, al
centro médico que mantenemos para poder hacer prevencién de céancer de
mama y Utero.

Esto trae como consecuencia que nosotros en estos 8 afios de trabajo hayamos
avanzado a atender a mas de 700.000 personas de forma gratuita sin recursos
del estado solamente con la voluntad de los gobiernos locales como el alcalde y
los prefectos y las empresas privadas del pais no solo guayaquileiias sino del
pais, esto no a permitido bajar nuestros costos, podemos decir que hemos
recorrido las 4 regiones del pais porque hemos estado desde Galdpagos hasta
la Amazonia, de la sierra norte, sierra sur y la costa ecuatoriana son ya mas de
100 cantones que hemos avanzado, poco a poco hemos ido criando estas
pequefias culturas dejando esas semillas que han germinado un gran arbol y
todo lo que ven ahora un lazo rosado dicen ven ahi estan los del cancer de
mama, hay esta Poly Ugarte, hay esta tocate que fue la palabra que nosotros
comenzamos, con esa palabra técate que en un momento dado fue motivo de
risa a veces, de molestarse uno a otro hoy creo que es una palabra que
significa una esperanza, tocandonos podemos salvarnos la vida.

Esto es cultural estamos rompiendo los tabues, los miedos, vergiienza con
respecto a la mujer y la familia, por otro lado estamos rompiendo muchas
culturas caducas de educacion si uno no tiene salud no tiene vida, eso trae
como consecuencia que nosotros en un momento dado busquemos desde el
afio 2008 ya que el 2007 nos constituimos hicimos nuestro primer evento
uniamos a las mujeres porque al principio tenian miedo y las llevAbamos hacer
chequeadas o hacer la palpacion mamaria que nosotros llamamos o el técate
gue nosotros decimos para posteriormente indicarles lo que es una mamografia
si tenian 40 afos hay que hacerse una mamografia y si tienen menos de 40

afios hay que hacerse una ecografia mamaria un poco orientar a las muijer.
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En la mujer no hay costumbre y sino creamos costumbre nosotros quien la va a
crear si tenemos una ley desde el afio 2012 pidiendo que se haga una politica
publica en prevencion y las autoridades se hacen a oidos sordos tenemos que
seguir caminando no nos podemos quedar quejandonos solamente y diciendo
gue alguien nos solucione el problema, nosotras en este caso como Somos
sobrevivientes las que formamos parte del directorio de la fundacion Poly
Ugarte y las primeras que iniciamos esto fuimos sobrevivientes de cancer de
mama o de cancer de Utero tomamos la decision de dar parte de nuestra vida
recorriendo el pais, podriamos decir que conocemos casi todo el pais que nos
ha tocado pasar en lancha, en burro, en caballo, en tren es decir hemos viajado
en todo lo necesario, en buses a veces hasta 14 y 15 horas para poder llegar a
ver alguien atenderlas y regresarnos en la noche porque muchas de nosotras
de las que forman parte del voluntariado de esta fundacion son personas que
necesitan de su trabajo y que viven de su trabajo, entonces este voluntariado
gue tiene la fundacion les digo yo siempre con cariio mis GUERRERAS
ROSAS porque nos distingue ese lazo rosado contra lucha de esta enfermedad,
creo que le hemos entregado parte de nuestra vida a esta causa que tenemos,
si uno quiere puede yo siempre digo a especialmente los jovenes cuando uno
tiene salud y educacion tiene libertad y si ademas de tener esa libertad por las
consecuencias antes descritas toma decisiones es invencible no hay barreras
que nos haya detenido y hemos tenido miles de obstaculos desde las mismas
autoridades de salud hasta las mismas instituciones que curan que nos veian
como alguien que estabamos quitAndoles espacio cuando los Unicos que
gueremos hacer es dar parte de nuestras vidas porque DIOS nos dio la
posibilidad de vivir, de disfrutar de ella y de nuestras familias y por lo tanto
habria que regresar esa tanta suerte, a mi no tenia que haberme tocado y me

toco porque no tengo antecedentes en mi familia para poder tener un cancer de
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mama pero a cualquiera que me esta viendo puede tocarle y que no le toque
porque realmente decir ah si me da me da es facil, si es que n o quiero saber
porque no tengo dinero también es muy dificil de hacerlo realidad, a veces la
falta de esos recursos traen como consecuencia la muerte de la mujer, sino
creamos una cultura de prevencion sino hacemos prevencion en este caso
especificamente el cancer de mama normalmente la enfermedad avanza y es
mas dificil de curar pero si la detectamos a tiempo la mujer se va a salvar y va
a tener muchas posibilidades de alargar su vida.

Yo gracias a Dios tengo ya 9 afios como sobreviviente de esta enfermedad, he
tenido que tomar decisiones drasticas tener que cortarme un seno para poder
salvarme la vida y posteriormente tener que cortarme el otro para que no
regrese la enfermedad, entonces son decisiones drasticas que yo no quisiera
que le toque a otras personas lo que a mi me ha ocurrido si yo tuve la suerte de
tener el apoyo de mi familia no solamente moralmente sino también
econdémicamente porque esta fundacion también ha vivido de ello, es porque en
algin momento mis 2 hijos varones me dijeron mama apoya esto porque
nosotros no queremos que sufran otras personas lo que tl y nosotros hemos
sufrido a causa de esta enfermedad, entonces hagamos conciencia yo creo que
es importante amarse uno mismo y por lo tanto amar a su familia y al amar a su

familia y amarse a uno mismo va a traer como consecuencia es cuidarse.

60



