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RESUMEN

Introducción: el presente artículo explora las experiencias emocionales de pacientes 
oncológicos adultos que afrontan el diagnóstico en la ciudad de Pereira/Risaralda Colombia. 
En esencia, el estudio tuvo como objetivo describir las experiencias emocionales presentes 
en pacientes oncológicos. Metodología: estudio de enfoque cualitativo, entrevistando a ocho 
pacientes oncológicos. Resultados:  la dimensión emocional fue una categoría destacada, 
dado que el miedo, la incertidumbre y la tristeza fueron las principales emociones sentidas 
por los entrevistados. Por su parte, los pacientes recurrieron en gran medida a un mecanismo 
de adaptación, como la espiritualidad y el autocuidado, para hacer frente a su diagnóstico. 
Conclusión:  los profesionales sanitarios deben proporcionar una atención personalizada 
centrada en el paciente e intervenciones desde salud mental para apoyar mejor a los usuarios 
con cáncer.
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Coping in Cancer: A Journey Through the Emotional 
Dimension

ABSTRACT

Introduction: This article explores the emotional experiences of adult cancer patients facing 
diagnosis in the city of Pereira/Risaralda, Colombia. In essence, the study aimed to categorize 
the emotional experiences present in oncology patients and adopted a qualitative approach by 
interviewing eight oncology patients. The emotional dimension was a prominent category, 
given that fear, uncertainty and sadness were the main emotions felt by the interviewees. 
For their part, patients largely resorted to a coping mechanism, such as spirituality and self-
care, to cope with their diagnosis. Concluding that, healthcare professionals should provide 
personalized patient-centered care and mental health interventions to better support cancer 
patients.

Keywords: Coping, anxiety, depression, fear.
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INTRODUCCIÓN

En esencia, según Cruz et al (1), el 
diagnóstico de cáncer es una experiencia 
altamente emocional que puede resultar 
increíblemente angustiosa para los 
pacientes. Ya que, el proceso de recibir un 
diagnóstico de cáncer suele ir acompañado 
de sentimientos de conmoción, miedo 
e incertidumbre, así como de una serie 
de síntomas físicos y psicológicos como 
lo describe Macedo et al (2), este autor 
determina que los pacientes pueden 
someterse a diversas pruebas, tratamientos 
y procedimientos, que pueden contribuir a 
generar sentimientos de estrés y ansiedad. 

Sin embargo, Becerra Galvis et al (3), 
menciona que, aunque la investigación 
en el campo de la oncología ha avanzado 
mucho en la comprensión de aspectos 
médicos del cáncer, a menudo se pasan por 
alto las experiencias sentimentales de los 
pacientes. De igual manera, Valente Dias et 
al (4), refiere que es necesario investigar las 
experiencias emocionales de los pacientes 
adultos con cáncer para comprender mejor 
el impacto de un diagnóstico oncológico a 
la hora de ser socializado. Por su parte, al 
reconocer las reacciones emocionales de 
los pacientes al recibir un diagnóstico, los 
profesionales sanitarios pueden identificar 
mejor las necesidades específicas de cada 
paciente para ofrecerle el apoyo adecuado 
en relación con el contexto y las emociones 
que se experimentan durante el proceso.

Adicionalmente, algunos autores (5), 
describen mediante la teoría de Betty 
Neuman que, la adaptación del ser humano 
utilizando respuestas de manera física o 
psicológica que se reflejan en el cuerpo, 
de manera natural buscan los medios para 
afrontarlo. De acuerdo con la literatura, el 
personal sanitario, debe tener preparado y 
tener los conocimientos necesarios que les 
permita identificar esta serie de cambios y 
respuestas en los pacientes, y de esta manera 
poder generar cuidados para mejorar la 
salud física y mental de los pacientes. Esto 
podrá ayudar en el proceso de adaptación 
y aceptación del diagnóstico, y a su vez, le 
permitirá generar recursos para afrontar la 
enfermedad, de lo contrario, podrían llegar 
a una extensa fase de negación, lo que se 
constituirá en un obstáculo en la evolución 
de la patología y complicaría aún más su 
desarrollo (6).

En esencia, este tema puede aportar datos 
valiosos sobre los mecanismos de respuesta 
emocional de los distintos pacientes en 
la primera etapa de afrontamiento en 
su proceso oncológico. En ese orden 
de ideas, este artículo contribuirá a una 
mayor comprensión de las experiencias 
emocionales de los pacientes adultos 
con cáncer, con el objetivo de mejorar 
los sistemas de apoyo y la atención 
de pacientes, por lo que, al identificar 
los retos emocionales específicos a los 
que se enfrentan y la red de apoyo, los 
profesionales sanitarios pueden desarrollar 
intervenciones más adaptadas a la realidad 
del sujeto de cuidado. Finalmente, el 
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conocimiento de estas realidades puede 
conducir al desarrollo de intervenciones 
desde la salud mental para ayudar a 
los pacientes a afrontar los aspectos 
emocionales del diagnóstico y el tratamiento 
del cáncer. Estos efectos en salud mental 
requieren estudios individualizados 
por la variación de las emociones y los 
sentimientos para poder relacionarlos con 
el entorno y ejecutar dichas intervenciones. 
Los resultados del estudio realizado por 
Rosario et al (6), muestran que se requiere 
una guía de intervenciones psicológicas 
oportuna y la terapia apropiada no solo en 
el desarrollo del tratamiento sino también 
desde el momento en que se diagnostica 
a las personas con cáncer. El objetivo del 
presente estudio fue describir las emociones 
y sentimientos en pacientes oncológicos 
frente a su diagnóstico y tratamiento.

MATERIALES Y MÉTODOS

Esta investigación ha adoptado un enfoque 
cualitativo fenomenológico según Navarro-
Yepes N et al (7), el cual la define como 
un objetivo que persigue la comprensión 
de la experiencia vivida de una persona 
en su complejidad, la cual explora los 
sentimientos vividos de pacientes adultos en 
el transcurso de un diagnóstico oncológico 
y su duelo. Básicamente, esta metodología 
comprende las experiencias personales, 
significativas y subjetivas de los pacientes 
cuando se enfrentan a un diagnóstico de 
cáncer.

Selección de sujetos: Los participantes del 
estudio son pacientes adultos que recibieron 
el diagnóstico en diferente tiempo. El 
muestreo fue intencional, teniendo en 
cuenta los criterios de inclusión como 
haber recibido un diagnóstico de cáncer, 
ser mayor de 50 años, estar en capacidad 
de dar su consentimiento y estar dispuesto 
a participar en el estudio. como criterios de 
exclusión se establecieron pacientes con 
enfermedades mentales y/o cognitivas, así 
como con patologías inmunosupresoras. Se 
seleccionaron 8 pacientes para el estudio.

Procedimientos: Se realizaron entrevistas 
a los participantes objeto de estudio. 
Asimismo, la información se obtuvo 
mediante una guía de entrevista 
semiestructurada consistente en preguntas 
abiertas relacionadas con las experiencias 
emocionales de los pacientes. Las 
entrevistas se llevaron a cabo en ambientes 
naturales, garantizando la comodidad y 
la confidencialidad de los pacientes. Para 
una recolección precisa, se utilizaron 
grabaciones de audio y transcripción de 
estas mismas.

Análisis de datos: Las entrevistas se 
transcribieron literalmente y se realizó un 
análisis de contenido de la información; 
método cualitativo utilizado para identificar 
patrones y temas, como lo menciona 
Pérez Sánchez J et al (8). Las entrevistas 
se leyeron y releyeron. La información se 
clasificó en unidades más pequeñas y se 
codificaron en busca de temas y patrones 
recurrentes que dieron pie a las categorías
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Ética: En esencia, de acuerdo con la Ley 911 
establece los principios para la protección 
de datos personales en Colombia, el estudio 
garantiza que toda la información personal 
de los participantes se recopila, procesa y 
almacena de forma transparente, segura y 
respetuosa con sus derechos a la intimidad. 
Por su parte, se informó a los participantes 
de los fines para los que se utilizarían 
sus datos y se obtuvo su consentimiento 
antes de recopilarlos. Además, según la 
resolución 8430 de 1993, que establece los 
principios éticos para la investigación con 
seres humanos en Colombia, y exige que 
toda investigación en seres humanos se 
lleve a cabo de forma ética, respetuosa y 
transparente, se considera que la presente 
investigación es de riesgo menor que el 
mínimo. Dicha resolución, establece que 
se informe a los participantes sobre el 
propósito, los procedimientos, los riesgos 
y los beneficios del estudio, y que den 
su consentimiento informado antes de 
participar. Para garantizar el cumplimiento 
de esta normativa, el estudio aplicó varias 
medidas para proteger la privacidad y 
confidencialidad de los participantes. Por 
ejemplo, a todos los participantes se les 
asignaron códigos de identificación únicos, 
y su información personal se almacenó 
separada de los datos de investigación.

RESULTADOS

Después de haber hecho el análisis de la 
información, resultaron unas principales 
categorías emergentes como dimensión 
emocional, significado del diagnóstico, 

afrontamiento. De igual manera, 
emergieron las subcategorías; autocuidado 
y muerte.

Si bien la mayoría de la población 
entrevistada no tenían totalmente claro 
lo que verdaderamente significaba el 
diagnóstico, muchos sí se interesaron por 
investigar y saber más a profundidad todo 
lo que este traía como los cambios físicos, 
adherencia al tratamiento, autocuidado, 
esperanza de vida, adaptación al 
entorno. Se exploraron diversas facetas 
relacionadas con el diagnóstico de estas, 
arrojando una complejidad y diversidad 
de respuestas emocionales de los pacientes 
ante el diagnóstico, proporcionando 
una perspectiva más completa de su 
experiencia en el proceso. Se identificó que 
las intervenciones desde la salud mental 
deben promoverse para la resiliencia en el 
paciente oncológico.

Así mismo la investigación nos muestra 
que el afrontamiento de estos pacientes 
frente a su diagnóstico oncológico está 
directamente relacionado con la cognición 
y el nivel de formación que pueden tener. 
Es por ello, que desde el primer contacto 
relacionado con la enfermedad se debe estar 
100% sensibilizado para no desfavorecer 
su tratamiento emocional. Los pacientes 
incluidos en la investigación refieren que, 
el personal debería tener más capacitación 
a la hora de brindar diagnósticos que 
cambiarán la vida de una persona y aseguran 
que la percepción de la enfermedad y el 
afrontamiento podría ser mejor y más 
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llevadero con una explicación más precisa 
según el grado o capacidad cognitiva de 
cada paciente (refiere a la capacidad de 
la persona de aprender, prestar atención, 
comprender y razonar). (ver tabla 1)

Con lo anterior, se puede evidenciar que 
los sentimientos son uno de los principales 
cambios en estos pacientes frente al 
diagnóstico, directamente relacionados con 
la parte interpersonal, familiar y su entorno 
con la sociedad, siendo el miedo, la muerte, 
la incertidumbre y la tristeza los que 
demarcan una diferencia en la experiencia 

de vida y como nos refiere el diagnóstico 
con cáncer no solo es un reto, sino que 
afecta la parte emocional de pacientes en 
el cual olvidan su autocuidado, y tienden 
a no ayudar en su propia recuperación por 
muchos pensamientos que no permiten 
que   siga luchando por sí mismo. El 
afrontamiento, se vuelve un desasosiego 
donde el autocuidado implica una serie de 
prácticas y actitudes que debe adoptar el 
paciente para su estado físico y emocional, 
la muerte se vuelve una realidad inevitable, 
llevando a reflexiones sobre la existencia y 
la mortalidad.

 Tabla 1: Categorías y subcategorías

Categoría Paciente

Dimensión 
emocional

P1
" Le cambia la vida 80 o 90%, ósea es estar vivo y no estar vivo porque piensa 
uno todos los días que cada día la vida va a ser más corta”

Significado del 
diagnóstico

P8
"Cuando me dijeron cáncer pensé que me iba a morir enseguida, fue entonces 
cuando empecé a investigar y a indagar más sobre este diagnóstico”

Afrontamiento P7
“Pues una experiencia muy difícil. Para mí, para mis familiares. Sentía mucha 
tristeza dolor sentía que ya la vida no tenía sentido para mí porque pues no es 
fácil”

Autocuidado P8
“Fui muy juicioso con el tratamiento y he trabajado mucho en la comida y el 
ejercicio para ayudarme, acompañado de mi familia con apoyo moral”

Muerte P4
“Inicialmente pensé que yo me iba a morir porque cuando le dicen a uno de 
cáncer, lo asocias con la muerte.”

Fuente: Elaboración Propia

CATEGORÍAS

SUBCATEGORÍAS
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DISCUSIÓN

Se realiza por cada categoría:

1.	 Dimensión emocional:

De acuerdo con la investigación podemos 
observar que la enfermedad oncológica, a 
menudo causa una amplia gama de síntomas 
y limitaciones que potencialmente pueden 
conducir a   problemas emocionales en los 
pacientes Schultz Danzmann et al. (9).

Esto significa en última instancia que un 
diagnóstico de cáncer puede causar una 
incertidumbre significativa en la vida y 
como ejemplo tenemos al paciente “P1 nos 
refiere le cambia la vida 80 o 90%, ósea es 
estar vivo y no estar vivo porque piensa uno 
todos los días que cada día la vida va a ser 
más corta”, afectando a sus relaciones con 
los demás, a su familia, y así como a su vida 
en sociedad. De acuerdo con lo obtenido 
el impacto emocional de un diagnóstico 
de cáncer cambios emocionales frente a 
su diagnóstico de cáncer puede hacer que 
los pacientes se vuelvan excesivamente 
sensibles a todas las cuestiones creando 
fragilidad y vulnerabilidad que deben 
manejarse con cuidado y sensibilidad. En 
concordancia estos resultados coinciden 
con lo reportado por Duarte et al.(10), 
donde determina que los pacientes pueden 
experimentar miedo, ansiedad ante la 
muerte, angustia y tristeza todo lo cual 
puede afectar  significativamente a su 
calidad de vida, haciendo que necesiten 
apoyo emocional de profesionales y sus 
seres queridos.

En consecuencia, es crucial reconocer que 
los pacientes con afecciones oncológicas 
requieren una atención especializada 
a la hora de tratar sus emociones y su 
salud en general. Ya que, las emociones 
asociadas a un diagnóstico de cáncer son 
únicas y requieren un manejo delicado y 
una comunicación abierta como lo indica 
Llorente et al. (11). de igual manera, 
se requiere un enfoque centrado en el 
paciente que permita a los profesionales 
sanitarios comprender adecuadamente 
las experiencias, miedos y emociones del 
paciente lo que sería óptimo para abordar 
necesidades generales de atención según lo 
menciona en Gutiérrez et al (12). Así como 
también, una atención de calidad requiere 
un diálogo abierto y comprensivo que pueda 
crear conexiones emocionales necesarias 
entre el paciente y los profesionales 
sanitarios, permitiéndoles sentirse cómodos 
para expresar sus preocupaciones y buscar 
el apoyo que necesitan. Villoria et. al (13)
Por su parte Suárez et al (14) destaca que 
muchas personas que reciben un diagnóstico 
de cáncer experimentan angustia emocional 
y otros sentimientos negativos, como 
tristeza, desesperación e ira. En esencia 
estas emociones pueden causar un trastorno 
emocional grave que, en última instancia, 
afecta al estado mental general del paciente 
(15). En consecuencia, esto puede inducir 
a la depresión o un estado de confusión 
que puede causar dificultades diarias del 
paciente y en su estilo de vida (16). Por 
lo tanto, es importante proporcionar a los 
pacientes con cáncer el apoyo necesario. ya 
que, puede ayudar a los pacientes a afrontar 
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la enfermedad, con un apoyo emocional 
adecuado, los pacientes pueden aprender 
a entender su diagnóstico, gestionar sus 
emociones, aceptar su enfermedad y 
mantener una actitud positiva hacia el 
tratamiento (17).

la enfermedad oncológica supone síntomas 
y limitaciones que pueden acompañarse 
de problemas emocionales “lo que es 
congruente que un de que un paciente 
frente al diagnóstico de cáncer genera 
incertidumbre y siente todos los cambios 
que van afectando directamente las 
relaciones interpersonales, familiares y 
su entorno con la sociedad. El miedo, la 
muerte, la angustia y la tristeza son las 
emociones que nos marcan la diferencia en 
la experiencia de nuestras vidas.

2.	 Afrontamiento:

Según Guiteras et al (18) en relación con lo 
obtenido en este trabajo, los seres humanos 
se someten a una serie de evaluaciones 
cuando se les presentan diversas situaciones 
o estímulos. En esencia estas evaluaciones 
están guiadas por las experiencias, los 
conocimientos y percepciones de la 
persona, lo que en última instancia influye 
en su respuesta (19). Como lo menciona el 
paciente 7 (P7) “Pues una experiencia muy 
difícil. Para mí, para mis familiares. Sentía 
mucha tristeza y dolor, sentía que ya la vida 
no tenía sentido para mí porque pues no es 
fácil” Estos sentimientos podrían llevar 
a un paciente a presentar ansiedad, un 
tipo de miedo ante la muerte o el proceso 
de morir, ahora bien, los sentimientos 

abrumadores, como la desesperación, la 
ansiedad o la depresión pueden interferir 
en las actividades de una persona al alterar 
su capacidad para controlar su respuesta 
como lo menciona Segarra et al (20).

De acuerdo con lo obtenido, también se 
pone de manifiesto la estrecha relación entre 
los procesos cognitivos y emocionales. 
Lo cual, concuerda con lo enunciado por 
Flores et al (21), donde manifiesta que los 
estímulos que afectan el pensamiento y la 
experiencia conscientes están fuertemente 
influenciados por el entrelazamiento de 
los procesos cognitivos con los procesos 
emocionales y sentimentales en relación con 
el diagnóstico del cáncer. De esta manera, 
las experiencias están estrechamente 
vinculadas con los procesos cognitivos de 
una persona, interviniendo directamente en 
su pensamiento y comportamiento como lo 
menciona Martín et al (22).

Por lo tanto, es importante reconocer la 
estrecha relación entre el pensamiento y 
los diferentes estados sentimentales a la 
hora de gestionar la salud mental en los 
pacientes oncológicos (23). En efecto las 
personas pueden tener dificultades para 
gestionar determinadas situaciones debido 
a patrones de pensamiento y emociones 
negativos abordado por Fernández et al 
(24).

Por ello, es fundamental que las personas 
presten atención a sus experiencias 
internas y comprendan cómo influyen en 
sus acciones y en su sensación de bienestar.
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3.	 Significado del diagnóstico:

Tomando en cuenta lo obtenido, por P8 
“Cuando me dijeron cáncer pensé que 
me iba a morir enseguida, fue entonces 
cuando empecé a investigar e indagar más 
sobre este diagnóstico” es habitual que los 
pacientes experimenten ansiedad, angustia 
y depresión al pasar por esta experiencia 
que les cambia la vida. Además, las 
responsabilidades que una persona puede 
tener en su entorno familiar, escolar o 
laboral pueden verse comprometidas.

De acuerdo con Calderón et al (25), es 
importante conocer el impacto psicológico 
que un diagnóstico de cáncer tiene en las 
personas, ya que va más allá del propio 
diagnóstico. En esencia, esto se debe 
a que uno de los mayores retos de esta 
enfermedad es el sentimiento de miedo 
que produce, inevitablemente asociado a la 
idea de morir y a la necesidad de adaptarse 
a vivir con una condición de salud crónica 
e impactante según Soto et al (26). Por lo 
tanto, afrontar el cáncer exige paciencia, 
apoyo e implicación activa en el cuidado, la 
gestión y la apropiación de la salud  como 
lo menciona Borrega et al (27).

A la luz del autor Bertelote et al (28), es 
de considerar que “es una condición que 
permite el desarrollo físico, intelectual y 
emocional óptimo de un individuo en la 
medida que ello sea compatible con la de 
otros individuos” es de gran importancia 
considerar cuando el paciente  manifiesta  
diversos factores en su progreso  frente 
al diagnóstico  de cáncer, más allá del 

impacto en su salud  física que tengan 
como prioridad reconocer sus síntomas y 
poder orientarlos en base a su condición, 
así mismo  poder brindarles una atención 
emocional y psicológica adecuada frente 
a sus emociones y sentimientos, dentro 
de esta perspectiva  pueden generar un de 
gran cambio en la salud mental de cada 
paciente. Además, una atención médica 
con apoyo emocional con profesionales 
altamente calificados esto con el fin de 
implementar estrategias de afrontamiento, 
lo que permite ejecutar acciones sanas y 
constructivas, logrando que su entorno 
natural tenga un equilibrio emocional, para 
obtener un progreso de la enfermedad más 
saludable como lo menciona krederdt et.al 
(29).

4.	 Autocuidado:

Partiendo del principio donde el bienestar 
mental de un individuo es esencial para 
el control de su estado de salud física, 
capacitar a los pacientes con cáncer para 
que tomen las riendas de su salud puede 
reportar importantes beneficios como lo 
menciona Ortiz et al (30).Según el estudio 
P8“Fui muy juicioso con el tratamiento 
y he trabajado mucho en la comida y el 
ejercicio para ayudarme, acompañando de 
mi familia con apoyo moral” Sin embargo, 
cabe destacar que, para ser eficaces, 
las intervenciones de empoderamiento 
deben personalizarse en función de las 
necesidades específicas del paciente y 
tener en cuenta distintos factores, como su 
entorno social, situación económica y sus 
normas culturales.
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Por su parte, el trabajo destaca la 
importancia de la atención centrada en el 
paciente con enfoque en el diagnóstico y 
tratamiento oncológico, como lo afirma 
Romero et al(31). Por otro lado a la luz 
de Betty Neuman, donde expresa que 
el comportamiento del individuo está 
dado por la interacción dinámica con los 
estresores a los que intenta adaptarse para 
mantener el equilibrio (32),de este modo al 
dotar a los pacientes de las habilidades y 
recursos necesarios para gestionar su salud, 
los pacientes pueden afrontar mejor los 
retos de su diagnóstico y lograr una mejor 
calidad de vida, este enfoque de la atención 
es fundamental para cultivar una cultura de 
autodeterminación del paciente, en la que 
este participe activamente en el proceso de 
toma de decisiones relativas a su atención 
sanitaria; lo que a su vez, puede mejorar 
la calidad de las relaciones enfermero-
paciente, la satisfacción de los pacientes y 
los resultados en los procesos oncológicos 
como lo determina Pineda et al (33).

5.	 Muerte:

De acuerdo con lo evidenciado, se pone de 
manifiesto la importancia de conocer los 
retos emocionales a los que se enfrentan los 
pacientes de cáncer y como la perspectiva 
de la muerte influye en sus patrones de 
pensamiento y toma de decisiones (34), la 
necesidad de considerar las experiencias 
más amplias del paciente más allá de la 
fase médica o de un diagnóstico. De este 
modo, los profesionales sanitarios pueden 
proporcionar el apoyo emocional y la 
orientación necesaria para ayudar a los 

pacientes a afrontar mejor su enfermedad 
y mejorar su bienestar emocional y 
psicológico.

Además, los resultados subrayan la 
importancia de la atención centrada en el 
paciente en el tratamiento oncológico, dado 
que, la perspectiva de muerte puede ser un 
factor importante que genera angustia y 
miedo para los pacientes que padecen de 
cáncer en base a ello es fundamental que los 
profesionales sanitarios conozcan a fondo 
las necesidades y experiencias específicas 
que cada uno de los pacientes presenta.

CONCLUSIONES

-	 A modo general, los cuidadores 
primarios deben reconocer y 
comprender los complejos retos 
sentimentales a los que se enfrentan los 
pacientes oncológicos que incluyen 
una serie de cambios emocionales 
que pueden afectar significativamente 
la calidad de vida del paciente y que 
requiere un tratamiento cuidadoso 
y compasivo por parte de su núcleo 
más cercano o quienes sean un red de 
apoyo como nos refiere el paciente” 
P4  Inicialmente pensé que yo me iba 
a morir porque cuando le dicen a uno 
de cáncer, lo asocias con la muerte.”

-	 Del mismo modo, el diagnóstico de 
cáncer puede ser un acontecimiento 
muy angustioso que afecta el estado 
emocional del paciente y a su calidad 
de vida en general. En consecuencia, 
exige que los profesionales 
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proporcionen a los pacientes con su 
diagnóstico oncológico las atenciones 
y el apoyo adecuado para ayudarles a 
afrontar los retos físicos y emocionales 
de su enfermedad.

-	 Según lo anterior, las emociones 
como la ansiedad, la depresión y 
la desesperación pueden afectar 
significativamente el bienestar 
general y la capacidad para 
gestionar eficazmente las tareas 
cotidianas, determinando que, la 
capacidad de reconocer la relación 
entre los propios pensamientos y 
emociones desempeñan un papel 
importante a la hora de reconocer 
y gestionar el impacto negativo 
de las experiencias emocionales. 
Buscar orientación adecuada, 
permite que las personas puedan 
seguir aprendiendo mecanismos de 
afrontamiento saludables, superar 
sus retos emocionales y mantener 
una perspectiva positiva de su salud 
mental y bienestar.

-	 Por último, para cuidarse así mismo 
se debe incluir el cuidado físico, 
emocional y mental. Esto es un 
proceso continuo que requiere 
atención constante a las necesidades 
del paciente oncológico, ayudando 
a mantener la calidad de vida y 
el bienestar general durante su 
tratamiento y recuperación. Es 
fundamental promover la autonomía 
del paciente en su proceso de 
autocuidado brindando herramientas 
y recursos adecuados para que 

puedan afrontar los desafíos físicos 
y emocionales asociados con la 
enfermedad.
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