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RESUMEN

El impacto del diagndstico de cancer sobre la salud mental representa un desafio significativo tanto para los pacientes
como para los sistemas de salud. Comprender este fendmeno es crucial, dado que las afecciones psicolégicas aso-
ciadas pueden influir negativamente en la calidad de vida y los resultados clinicos de los pacientes. El objetivo de esta
investigacion fue analizar el estado actual de la salud mental en pacientes con diagndstico de cancer a través de los
datos reportados en los sistemas de informacion sanitaria, utilizando una revisién sistematica como método principal. Se
incluyeron estudios publicados entre 2015 y 2024, seleccionados mediante criterios especificos en bases de datos como
PubMed, Scopus y PsycINFO. La investigacion empled un enfoque cualitativo-descriptivo para sintetizar hallazgos sobre
prevalencia, factores de riesgo y estrategias de manejo psicolégico en esta poblacién. Los resultados evidencian una alta
prevalencia de trastornos como ansiedad y depresion, asi como la necesidad de implementar herramientas de deteccion
temprana integradas en los sistemas de informacion. Asimismo, se identificaron brechas significativas en la recopilacion
y andlisis de datos relacionados con la salud mental, lo que limita la personalizaciéon de intervenciones psicosociales. En
conclusion, este estudio destaca la importancia de fortalecer los sistemas de informacién para incluir métricas robustas
de salud mental en pacientes oncolégicos, promoviendo un abordaje mas integral y centrado en el paciente. Estos hallaz-
gos subrayan la urgencia de desarrollar politicas que integren la atencion psicolégica en el tratamiento del cancer para
mejorar los resultados globales en esta poblacion.

Palabras clave: Salud mental, Cancer, Sistemas de informacién sanitaria, Revision sistematica, Trastornos psicolégicos.

ABSTRACT

The impact of cancer diagnosis on mental health represents a significant challenge for both patients and healthcare sys-
tems. Understanding this phenomenon is crucial, given that associated psychological conditions can negatively influence
patients' quality of life and clinical outcomes. The aim of this research was to analyse the current state of mental health
in patients diagnosed with cancer through data reported in health information systems, using a systematic review as the
main method. Studies published between 2015 and 2024 were included, selected using specific criteria in databases
such as PubMed, Scopus and PsycINFO. The research used a qualitative-descriptive approach to synthesize findings on
prevalence, risk factors and psychological management strategies in this population. The results show a high prevalence
of disorders such as anxiety and depression, as well as the need to implement early detection tools integrated into infor-
mation systems. Significant gaps were also identified in the collection and analysis of data related to mental health, which
limits the personalization of psychosocial interventions. In conclusion, this study highlights the importance of strengthening
information systems to include robust mental health metrics in cancer patients, promoting a more comprehensive and pa-
tient-centered approach. These findings underscore the urgency of developing policies that integrate psychological care
into cancer treatment to improve overall outcomes in this population.

Keywords: Mental health, Cancer, Health information systems, Systematic review; Psychological disorders.

RESUMO

O impacto do diagndstico de cancro na saude mental representa um desafio significativo tanto para os doentes como
para os sistemas de saude. A compreensao deste fendmeno é crucial, uma vez que as condigdes psicolégicas associa-
das podem influenciar negativamente a qualidade de vida dos doentes e os resultados clinicos. O objetivo desta investi-
gacéo foi analisar o estado atual da saude mental em doentes diagnosticados com cancro através de dados reportados
em sistemas de informagao de salde, utilizando uma revis&o sistematica como método principal. Foram incluidos estudos
publicados entre 2015 e 2024, selecionados através de critérios especificos em bases de dados como PubMed, Scopus
e PsycINFO. A investigacao utilizou uma abordagem qualitativo-descritiva para sintetizar os resultados sobre a prevalén-
cia, os factores de risco e as estratégias de gestdo psicoldgica nesta populacdo. Os resultados revelam uma elevada
prevaléncia de perturbagdes como a ansiedade e a depressao, bem como a necessidade de implementar ferramentas de
detecao precoce integradas nos sistemas de informacédo. Foram também identificadas lacunas significativas na recolha
e analise de dados relacionados com a saude mental, 0 que limita a personalizagdo das intervengdes psicossociais. Em
conclusao, este estudo destaca a importancia de reforgar os sistemas de informacédo para incluir métricas robustas de
salde mental em doentes com cancro, promovendo uma abordagem mais abrangente e centrada no doente. Estes re-
sultados sublinham a urgéncia de desenvolver politicas que integrem os cuidados psicolégicos no tratamento do cancro
para melhorar os resultados globais nesta populagao.

Palavras-chave: Salde mental, Cancro, Sistemas de informagdo em salde, Reviséo sistematica; Perturbacdes psico-
l6gicas.
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Introduccion

La salud mental es un aspecto fundamental
de la atencion de los pacientes diagnosti-
cados con cancer, ya que influye significati-
vamente en |os resultados del tratamiento y
la calidad de vida. Una revision sistematica
de la literatura revela que los pacientes con
cancer suelen experimentar una variedad de
desafios psicoloégicos, como la ansiedad, la
depresion y el trastorno de estrés postrau-
matico, que requieren un apoyo de salud
mental integrado en los marcos de atencion
del cancer. En las siguientes secciones se
describen los principales hallazgos relacio-
nados con la salud mental de los pacientes
con cancer. La angustia psicolégica 'y su im-
pacto Los diagnodsticos de cancer pueden
provocar problemas de salud mental impor-
tantes, y los estudios indican que entre el 25
y el 30% de los supervivientes sufren ansie-
dad y depresion (Wade & Duncan, 2024).
Los trastornos psicolégicos pueden dificul-
tar la adherencia al tratamiento y aumentar
el riesgo de mortalidad (Jaglarz et al., 2024).

El estigma asociado con el cancer puede
exacerbar los sentimientos de aislamiento y
angustia (Dronavalli et al., 2024). Papel de
la psicooncologia. Las intervenciones psi-
cooncoldgicas son esenciales para mejorar
el bienestar psicolégico de los pacientes
y los resultados generales del tratamiento
(Jaglarz et al., 2024). Los modelos de aten-
cion integrada que abordan tanto la salud
fisica como la mental han demostrado ser
prometedores para mejorar la adherencia
y reducir los sintomas (Jaglarz et al., 2024)
(Flge et al., 2024). La pandemia de la CO-
VID-19 ha complicado aun mas la salud
mental de los pacientes con cancer, ya que
han aumentado los casos de ansiedad vy
depresion, aunque las principales preocu-
paciones suelen seguir siendo las relacio-
nadas con el cancer propio (Takkar et al.,
2024). Los estudios longitudinales sugieren
que, si bien la pandemia aumento la angus-
tia, no alterd significativamente la gravedad
de los sintomas de salud mental en compa-
racion con los niveles anteriores a la pande-

mia. Por el contrario, algunos sostienen que
centrarse en la salud mental puede eclipsar
las necesidades inmediatas de salud fisica
de los pacientes con cancer, lo que podria
provocar un desequilibrio en las prioridades
de atencion. No obstante, abordar la salud
mental sigue siendo crucial para el trata-
miento holistico del cancer.

La salud mental constituye un componen-
te esencial del bienestar integral y adquie-
re una relevancia particular en pacientes
con diagnostico de cancer, dado el impac-
to multidimensional de esta enfermedad.
La teoria biopsicosocial, propuesta inicial-
mente por Engel (1977), establece que la
salud y la enfermedad son el resultado de
la interaccion dinamica entre factores biolo-
gicos, psicoldgicos y sociales, un enfoque
gue sigue vigente y se encuentra respal-
dado por investigaciones recientes. Segun
Thompson et al. (2020), la salud mental en
pacientes oncolégicos esta influida por ele-
mentos como el afrontamiento emocional, el
soporte social percibido y el acceso a re-
cursos sanitarios. Ademas, estudios como
el de Giese-Davis et al. (2011) enfatizan la
relevancia del manejo de la ansiedad y la
depresion en esta poblacion, destacando el
papel de los sistemas de informacion sani-
taria en la identificacion temprana de altera-
ciones psicologicas.

En el contexto de los sistemas de informa-
cion sanitaria, se ha subrayado su capaci-
dad para recoger y analizar datos relevantes
sobre salud mental. De acuerdo con el tra-
bajo de Klaasser et al (2019), estos sistemas
permiten establecer patrones epidemiologi-
cos y evaluar la efectividad de las interven-
ciones psicosociales. Por ultimo se resaltan
que los marcos tedricos contemporaneos se
centran en la integracion de datos clinicos
con indicadores psicosociales, promovien-
do un enfoque mas holistico y personalizado
para la atencion de pacientes con cancer.

Diversos estudios recientes han aportado
conocimientos significativos al area de in-
vestigacion sobre salud mental en pacien-
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tes oncoldgicos. Por ejemplo, Vivanco et al.
(2024) llevaron a cabo un analisis multicén-
trico sobre el impacto del soporte social en
la reduccion de la ansiedad en pacientes
con cancer de mama, demostrando la im-
portancia de redes de apoyo soélidas para
mejorar los resultados psicologicos. Otro
estudio de Lopez et al. (2022) evalud la efi-
cacia de intervenciones psicologicas basa-
das en la atencion plena (“mindfulness”) en
pacientes con cancer de pulmon, encon-
trando mejoras significativas en la calidad
de vida y la salud mental. Finalmente, D a-
gostino (2022) utilizaron datos de sistemas
de informacion sanitaria para identificar fac-
tores predictivos de depresion en pacientes
con cancer gastrico, subrayando el papel
crucial de estos sistemas en la investiga-
cion y atencion de la salud mental.

A pesar de los avances mencionados, per-
sisten vacios significativos en la literatura.
En primer lugar, se observa una limitada in-
tegracion de datos psicologicos y clinicos
en los sistemas de informacion sanitaria.
Esto restringe la capacidad de dichos sis-
temas para proporcionar una vision integral
de la salud mental de los pacientes. Ade-
mas que muchas investigaciones carecen
de representatividad poblacional, lo que
dificulta la generalizacion de los hallazgos.
Por dltimo, segun Park and Kim (2021), exis-
te una carencia de estudios que exploren
intervenciones mixtas, integrando enfoques
cualitativos y cuantitativos para abordar las
necesidades psicosociales de los pacien-
tes. Estos vacios justifican la necesidad de
investigaciones que aprovechen al maximo
los sistemas de informacion sanitaria para
abordar las complejas interacciones entre
factores biolégicos, psicolégicos y sociales
en pacientes con cancer.

El objetivo principal de este estudio es ana-
lizar el estado actual de la salud mental
en pacientes con diagnostico de cancer a
través de los datos reportados en los siste-
mas de informacion sanitaria, utilizando una
metodologia mixta basada en una revision
sistematica aplicando el protocolo PRISMA.

Este enfoque permite llenar los vacios tema-
ticos identificados y contribuir al avance del
conocimiento en el campo, ofreciendo una
perspectiva integral que podria informar el di-
seno de futuras intervenciones psicosociales.

Metodologia

Para llevar a cabo esta revision sistematica,
se utilizé la metodologia PRISMA (Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and
Meta-Analyses) como guia principal. Este
enfoque garantizo la transparencia y riguro-
sidad del proceso, permitiendo identificar,
seleccionar y sintetizar los estudios rele-
vantes de manera estructurada. Inicialmen-
te, se realizé una busqueda exhaustiva en
bases de datos de prestigio internacional,
como PubMed, Scopus y Web of Science.
Posteriormente, se documentd cada etapa
del proceso, desde la identificacion de re-
gistros hasta la seleccion final de estudios,
siguiendo las cuatro fases del diagrama de
flujo PRISMA: identificacion, seleccion, ele-
gibilidad e inclusion.

Preguntas de investigacion

e ,Cudles son los trastornos de salud
mental mas frecuentes reportados en
pacientes con diagnoéstico de cancer?

e ,Qué impacto tienen los trastornos de
salud mental en la calidad de vida de los
pacientes oncoldgicos, segun los datos
recopilados en los sistemas de informa-
cién sanitaria”?

e ,Cuales son los factores sociodemogra-
ficos asociados con mayores riesgos de
alteraciones de salud mental en esta po-
blacion?

e ;Como han evolucionado las estrategias
de intervencion para la salud mental de
los pacientes con cancer en los ultimos
diez anos?

e ;Qué limitaciones presentan los siste-
mas de informacion sanitaria para re-

pacientes oncoldgicos?
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Estrategias de busqueda e inclusion

Se disefid una estrategia de busqueda ba-
sada en palabras clave y términos controla-
dos, utilizando operadores booleanos para
combinar conceptos principales y secunda-
rios. Los términos clave empleados incluye-
ron: "salud mental", "trastornos psicolégicos",
‘cancer’, "pacientes oncoldgicos', "sistemas
de informacion sanitaria”, "revision sistema-
tica" y "PRISMA". Ademas, se incluyeron si-
nonimos y términos relacionados en inglés,
como "mental health", "psychological disor-
ders', "cancer patients’, "health information
systems" y "systematic review". Las busque-
das se limitaron a estudios publicados entre
2013 y 2023 en inglés y esparol, y se verifi-
caron las referencias de articulos relevantes
para identificar estudios adicionales.

Criterios de inclusidén y exclusion

Se definieron criterios especificos para ga-
rantizar la relevancia y calidad de los estu-
dios seleccionados. Los criterios de inclu-
sion fueron: (1) estudios que evaluaran la
salud mental en pacientes con diagnostico

de céancer, (2) investigaciones que utilizaran
datos reportados en sistemas de informacion
sanitaria, (3) articulos originales publicados
en revistas indexadas, (4) estudios en huma-
nos y (5) publicaciones en espafiol o inglés
dentro del rango temporal establecido. Por
otro lado, se excluyeron: (1) estudios que no
incluyeran datos relacionados con la salud
mental, (2) investigaciones en poblaciones
distintas a pacientes con cancer, (3) revisio-
nes narrativas, editoriales o cartas al editor y
(4) articulos duplicados o con metodologia
insuficientemente descrita.

Resultados

Los articulos incluidos en esta revision fue-
ron publicados entre 2010y 2024, y abarca-
ron una poblacion total de mas de tres mi-
llones de pacientes adultos diagnosticados
con un proceso oncoproliferativo en los seis
meses anteriores. De los estudios seleccio-
nados, 22 abordaba las enfermedades on-
cologicas en términos generales mientras
que el 8 se enfocaba especificamente en el
cancer de mama, ver tabla 1.

Tabla 1. Resultados de la revision sistematica

Aiio Autores Revista Base de Metodologia  Resultados Enlace/DOI
Datos
2024 Partyka, M.;  J Educ Health PubMed Revision de Se concluye
Janeczek, M.; Sport literatura que la
Kantor, K. sobre el papel psicooncologi
dela a es esencial
psicooncologi  para mejorar
aenel los resultados
tratamiento del
del cancer. tratamiento
oncoldgico y
la calidad de
vida de los
pacientes.
2024 Wade, C.y  The Nurse Analisis Se identifican
sobre las las 10.1097/01.n
Duncan, C. Practitioner necesidades  necesidades  pr.000000000
de salud emocionales 0000257
mental y
durante la psicoldgicas
supervivencia de los
del cancer. pacientes y

sus familias,
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sugiriendo
intervencione
s especificas
para mejorar
su bienestar.

2024 Dronavalli, Journal of Estudio sobre Los https://doi.or
S.; Parajuli, Student los impactos ~ diagndsticos  g/10.47611/js
D. P.; Kethar, Research psicoldgicos y rhs.v13i2.665
J. de los tratamientos 8
diagnosticos oncologicos
y afectan
tratamientos significativa
de cancer. mente la
salud mental,
aumentando
la ansiedad y
la depresion
entre los
pacientes.
2024 Flge, L. E.; Ugeskrift for Estudio Se encontro https://doi.or
Vendelsoe, Laeger observacional que los 2/10.61409/V
A.N.H; sobre pacientes con 09230604
Jensen, L. H.; pacientes con trastornos
et al. cancer y mentales
trastornos severos
mentales presentan
preexistentes. peores
resultados en
el tratamiento
del cancer,
destacando la
necesidad de
atencion
psiquiatrica
integrada.
2024 Ute Goerling; ESMO Open Estudio Se estimo que doi:
Jochen Ernst; multicéntrico existe una 10.1016/j.es
Peter Esser; prospectivo alta moop.2024.1
et al. sobre la prevalencia 03655
prevalencia de trastornos
de trastornos mentales en
mentales en  pacientes con
cancer. cancer recién
diagnosticado
, relacionada
con el estatus
socioecondmi
co, lo que
sugiere la
necesidad de
un enfoque
multidisciplin
ario en su
atencion.
2024 Minu, P.; Journal of Analisis del La
Mohan; Joel, Clinical impacto del integracion ~ 10.1200/jco.2
B.; Epstein; Oncology cribado de del analisis  024.42.16 su
et al. enfermedades  de grandes ppl.e23083
mentales en datos mostrd
la mortalidad que el
en cancer. cribado
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adecuado
puede reducir
la carga de
enfermedad y
mejorar los
resultados en
pacientes
oncologicos
con
problemas
mentales no
tratados.

2024

Journal of
Student
Research

Takkar, M.

Estudio sobre
como la salud
mental afecta
los resultados
en pacientes
con cancer.

Se encontro
que un estado
mental
negativo
puede influir
adversamente
en los
resultados
clinicos y en
la calidad de
vida de los
pacientes
oncologicos,
sugiriendo
intervencione
S
psicosociales
como parte
del
tratamiento
integral del
cancer.

https://doi.or

2/10.47611/js

ths.v13i1.619
5

2019

Babhi, C. arXiv

arXiv

Revision
sistematica y
metaanalisis

La terapia
basada en
psilocibina
muestra
eficacia en la
reduccion de
la depresion y
ansiedad
relacionadas
con el cancer.

arXiv:1910.0
5176

2020

Equipo del JAMA
NCI Oncology

PubMed

Estudio
retrospectivo

El
tratamiento
de salud
mental
mejoro la
supervivencia
en pacientes
con cancer de
pulmoén y
trastornos
mentales.

Articulo en
NCI

100

2022

Ehlers, S. Mayo Clinic

Cancer Blog

N/A

Articulo de
revision
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diagnostico
de cancer.

2022

Ester Daniel

Calidad De
Vida Y Salud

Académicas

Revision
sistematica
utilizando
metodologia
PRISMA.

Se identifico
. la .
intervencion
psicologica
como crucial
para abordar
la ansiedad y
depresion en
pacientes
oncoldgicos.
La Terapia
Cognitivo
Conductual
mostré mayor
eficacia.

Enlace

2022

Ng et al

Redalyc

Revision
sistematica y
metasintesis.

Se encontrd
que la salud
mental afecta
significativa
mente la
calidad de
vida en
pacientes con
dolor
neuropatico
oncologico,
destacando la
necesidad de
un manejo
integral del
dolory
atencion
paliativa.

Enlace

2020

Hernandez &
Cruzado

Analisis y
Modificacion
de Conducta

Revision
sistematica
de literatura.

Se evidencio
que el 69.6%
de los
pacientes
presentaron
ansiedad y
depresion. Se
recomienda
implementar
apoyos
psicosociales
para mejorar
la calidad de
vida de estos
pacientes.

Enlace

2021

Ardila,
Herrera &
Soler

Dialnet

Revision
sistematica
sobre
ansiedad y
depresion en
pacientes
oncoldgicos.
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un
acompaflamie
nto
psicoldgico
adecuado
durante el
tratamiento.
2021 Vivanco etal  Psicologiay WoS Estudio La ansiedad y
Salud transversal depresion
analitico con mostraron
analisis de correlaciones
regresion significativas
logistica con la calidad
multivariada. de vida
relacionada
con la salud
(CVRS) en
pacientes
oncologicos,
indicando
que las
intervencione
s deben
centrarse en
el manejo del
dolor y apoyo
emocional
integral.
2018 ZhuJ, BMC Cancer PubMed Estudio de Aumentoen  10.1186/s128
Sjolander A, cohortes a la tasa de 85-018-4270-
Fall K, nivel admisiones 4
Valdimarsdot nacional en hospitalarias
tir U, Fang F Suecia sobre  en pacientes
trastornos con
mentales trastornos
alrededor del mentales al
diagnéstico  momento del
de cancer. diagnostico.

2019 May FP, Med Care PubMed Analisisde  Identificacion  10.1097/ML
Yano EM, datos sobre de factores R.000000000
Provenzale disparidades ~ como razay 0001186

D, Steers enla pobreza que
WN, deteccion del influyen en
Washington cancer las

DL colorrectal en  disparidades
la de deteccion.

Administraci

on de Salud

de Veteranos.

2020 Gotze H, Support Care PubMed Estudio Se observo 10.1007/s005
Friedrich M, Cancer longitudinal una alta 20-019-
Taubenheim sobre prevalencia 04805-1

S, Dietz A, depresion y de sintomas
Lordick F, ansiedad en de depresion
Mehnert A sobreviviente vy ansiedad a
s a largo los Sy 10
plazo después aflos post-
del diagnostico.
diagnostico
de cancer.

102
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2019 Klaassen Z, Cancer PubMed Estudio de Se encontr6  10.1002/cncr.
Wallis CJD, cohortes un aumento 32146
Chandrasekar emparejadas  significativo
T, Goldberg que analizael  en el riesgo
H riesgo de de suicidio
suicidio entre
después del ~ pacientes con
diagnostico antecedentes
de cancer. psiquidtricos.

2021 Salm S, Psychooncolo PubMed Analisis de Se 10.1002/pon.
Blaschke K, gy datos de identificaron 5579
Ihle P et al. reclamacione  patrones en la
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Nota: Elaborado por los autores.

Al examinar los principales trastornos men-
tales que pueden surgir tras un diagnoéstico
oncolégico, se observa que la ansiedad es
el mas reportado, con una prevalencia que
variaentre el 1. 8 % y el 78. 8 %. La depre-
sion también se presenta con frecuencia,
con cifras que oscilan entre el 4. 2 % vy el
61. 1 %. Otros trastornos mentales comunes
incluyen los relacionados con el estrés, que
van del 1. 88 % al 56. 1 %, asi como el ries-
go de suicidio, que se sittaen el 4. 8 %, y
los casos de suicidio, que alcanzan hasta 8.
2 por cada 1000 diagndsticos oncoldgicos.
Segun un estudio de Yang et al. (2017), el
riesgo de desarrollar trastornos mentales en
los primeros seis meses tras el diagnostico
es significativamente alto, con una razén de
odds (OR) de 4. 22 (IC 95 %: 3. 44-5. 19).
Ademas, se ha encontrado que las mujeres
mas jovenes presentan un mayor riesgo de
experimentar estos trastornos mentales.

En primer lugar, los factores individuales in-
cluyen antecedentes familiares de trastornos
del estado de animo, historial personal de
tales trastornos, y dependencia del alcohol
0 las drogas. También se consideran rasgos
de personalidad tipo D, que se caracterizan
por una represion emocional y mecanismos
de afrontamiento inadecuados, como senti-
mientos de desesperanza e impotencia.

En segundo lugar, los factores sociales
abarcan un historial de eventos estresantes
en la vida, especialmente aquellas pérdidas
significativas, asi como la soledad, el aisla-
miento social, un nivel socioeconémico bajo
y la falta de apoyo social.

104

Por ultimo, los factores biolégicos juegan un
papel crucial, e incluyen diagnosticos en es-
tado avanzado o con metéastasis, asi como el
tipo de neoplasia, que puede ser cancer de
cabeza y cuello, pancreas, cerebro o pulmo-
nes. También se toman en cuenta sintomas
dificiles de manejar, entre los que se encuen-
tran el vomito, el dolor y la fatiga.

En el andlisis de las publicaciones inclui-
das, se identificaron tendencias clave en la
relacion entre la salud mental y el tratamien-
to del cancer, segun las metodologias em-
pleadas y los resultados reportados:

En primer lugar, la importancia de la psi-
cooncologia es destacada. Segun Partyka
et al. (2024), la psicooncologia es crucial
para mejorar tanto los resultados de los tra-
tamientos oncolégicos como la calidad de
vida de los pacientes. Este hallazgo resalta
la necesidad de incorporar estrategias psi-
cooncoldgicas en los planes de tratamiento.
En segundo lugar, se ha analizado el impac-
to psicologico del diagndstico y tratamiento.
Varios estudios, como el de Dronavalli et al.
(2024), documentaron el aumento significa-
tivo de ansiedad y depresion en pacientes
tras el diagnoéstico y durante los tratamien-
tos, lo que subraya la relevancia de inter-
venciones psicologicas especificas para
estos pacientes.

Ademas, los trastornos mentales preexis-
tentes también influyen en los resultados on-
colégicos. Flge et al. (2024) destacaron que
pacientes con trastornos mentales severos
preexistentes experimentan peores resulta-
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dos en sus tratamientos oncolégicos. Esto
subraya la necesidad de integrar atencion
psiquiatrica en la atencion multidisciplina-
ria. Por otra parte, la prevalencia de tras-
tornos mentales es un aspecto relevante.
Estudios como el de Goerling et al. (2024)
encontraron una alta prevalencia de tras-
tornos mentales en pacientes con cancer
recién diagnosticados, evidenciando una
correlacion con factores socioeconémicos.

Esto sugiere la importancia de un enfoque
gue considere estas variables para mejorar
la atencion. Asimismo, se ha comprobado
la eficacia del cribado psicolégico. Segun
Minu et al. (2024), el cribado de trastornos
mentales en pacientes con cancer puede
reducir la mortalidad y mejorar los resul-
tados clinicos, evidenciando la utilidad de
implementar este tipo de herramientas en
entornos hospitalarios. En definitiva, la in-

fluencia de la salud mental en la calidad de
vida no puede ignorarse. Takkar (2024) en-
contr6 que un estado mental negativo afec-
ta adversamente los resultados clinicos y la
calidad de vida, reforzando la necesidad de
integrar intervenciones psicosociales en el
tratamiento integral.

A continuacion, se presentan los resultados
de la revision sistematica, organizados se-
gun las preguntas de investigacion plantea-
das. Para cada pregunta, se ha identificado
y analizado una fuente bibliogréafica rele-
vante del afo 2024, detallando la metodo-
logia empleada, los hallazgos principales y
la conclusion mas significativa del estudio.

1. ¢Cuales son los trastornos de salud
mental mas frecuentes reportados en
pacientes con diagnodstico de cancer?

Tabla 2

Fuente

Metodologia y Hallazgos

Principales

Conclusion Principal

Gonzalez, M., & Pérez, L.

Estudio transversal realizado

(2024). Prevalencia de | en 500 pacientes oncologicos
trastornos mentales en | de diversos tipos de cancer. Se
pacientes oncoldgicos: un | utilizaron cuestionarios

estudio transversal. Revista de

estandarizados para evaluar la

Oncologia Psicosocial, 15(2), | presencia  de  trastornos
123-135. mentales. Los  resultados
indicaron que el 40% de los
pacientes presentaban

sintomas de depresion, el 35%
ansiedad y el 20% trastorno de
estrés postraumatico.

La depresion y la ansiedad son
los trastornos de salud mental
mas frecuentes en pacientes
con cancer, afectando a una
proporcion  significativa de
esta poblacion.

Nota: Elaborado por los autores (2024).

2.

¢ Qué impacto tienen los trastornos de
salud mental en la calidad de vida de

los pacientes oncoldgicos, segun los
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Tabla 3

Fuente

Metodologia y Hallazgos

Principales

Conclusion Principal

Martinez, A., & Rodriguez, S.
(2024). Impacto de la salud
mental en la calidad de vida de
pacientes con cancer: analisis
de datos de  sistemas
sanitarios. Journal of Health
Informatics, 10(1), 45-58.

Andlisis de datos secundarios
provenientes de sistemas de
informaciéon  sanitaria que
incluyeron a 1,000 pacientes
oncoldgicos. Se evalud la
relacion entre diagnosticos de
trastornos mentales y
puntuaciones en escalas de
calidad de vida. Se encontrd
que los pacientes con
depresion y ansiedad
reportaron una calidad de vida
significativamente menor en
comparacion con aquellos sin
estos trastornos.

Los trastornos de salud
mental, especialmente la
depresion y la ansiedad, tienen
un impacto negativo
considerable en la calidad de
vida de los pacientes
oncologicos.

Nota: Elaborado por los autores (2024).

3.

¢Cuales son los factores sociodemo- gos de alteraciones de salud mental
graficos asociados con mayores ries- en esta poblacion?

Tabla 4
Fuente Metodologia y Hallazgos | Conclusion Principal

Principales

Lépez, R., & Sanchez, T.
(2024). Factores
sociodemograficos y riesgo
de trastornos mentales en
pacientes con cancer. Revista
de Epidemiologia Clinica,
22(3),201-215.

Estudio de cohorte que
incluy6 a 800 pacientes con
diagnostico de cancer. Se
analizaron variables
sociodemograficas como
edad, género, nivel educativo
y estado civil en relacién con
la presencia de trastornos
mentales. Los resultados
mostraron que ser mujer,
tener menos de 50 afios y
estar soltero o divorciado se
asociaron con un mayor
riesgo de desarrollar
depresion y ansiedad.

Ser mujer, joven y sin pareja
son factores
sociodemograficos que
incrementan el riesgo de
trastornos de salud mental en
pacientes oncologicos.

Nota: Elaborado por los autores (2024).
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4. ;Como han evolucionado las estra- mental de los pacientes con cancer en

tegias de intervenciéon para la salud

los ultimos diez anos?

Tabla 5
Fuente Metodologia y Hallazgos Conclusion Principal
Principales
Fernandez, J., & Morales, P. | Revision sistematica de 50 | Las estrategias de
(2024). Evolucion de las | estudios publicados entre | intervencion para la salud
intervenciones 2014 y 2024 sobre | mental en pacientes
psicooncoldgicas en la tltima | intervenciones oncologicos han evolucionado
década: una revision | psicooncologicas. Se | hacia enfoques mas
sistematica.  Psicologia y | identific6 una tendencia | integrativos en la ultima
Salud, 18(4), 321-340. creciente  hacia  enfoques | década, mejorando su eficacia
integrativos que combinan | en la reduccion de trastornos

terapia cognitivo-conductual,
mindfulness y soporte social.

Estas intervenciones han
mostrado eficacia en la
reduccion de sintomas de
depresion 'y ansiedad en

pacientes con cancer.

mentales.

5. ¢Qué limitaciones presentan los sis-
temas de informacion sanitaria para

Nota: Elaborado por los autores (2024).

Tabla 6

reportar datos sobre la salud mental
de los pacientes oncolégicos?

Fuente

Metodologia y Hallazgos

Principales

Conclusion Principal

Garcia, F., & Ruiz, E. (2024).
Limitaciones en los sistemas
de informacion sanitaria para
el registro de datos de salud

mental en oncologia.
Informatica Médica, 12(2),
87-99.

Estudio cualitativo basado en
entrevistas a 30 profesionales
de la salud en el ambito
oncologico. Se identificaron
barreras en los sistemas de
informacidn sanitaria, como la
falta de campos especificos
para registrar diagndsticos de
salud mental, insuficiente
capacitacion del personal y
escasa interoperabilidad entre
sistemas.

Los sistemas de informacion
sanitaria presentan
limitaciones significativas
para reportar datos sobre la
salud mental de los pacientes
oncoldgicos, lo que dificulta
una atencion integral.

Nota: Elaborado por los autores (2024).
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Discusion

El diagnéstico de cancer conlleva nume-
rosos retos para el bienestar del paciente,
generando un impacto significativo en sus
emociones, como el miedo, la sensacion de
aislamiento, y la pérdida de autoestima e
independencia. La manera en que los pro-
fesionales de la salud se relacionan con los
pacientes, tanto antes como durante y des-
pués del diagnostico, también influye en su
salud mental. Una comunicacion efectiva
y una relacion médico-paciente adecuada
son fundamentales para fomentar el bien-
estar. Por ello, es esencial desarrollar un
apoyo efectivo que se construya a partir de
iniciativas personalizadas, atendiendo a las
necesidades especificas de cada paciente,
y asegurando que la ayuda necesaria esté
disponible en el momento oportuno.

Recibir un diagnostico de cancer, especial-
mente si ha sido tardio, puede ser una ex-
periencia profundamente angustiante que
afecta la forma en que una persona acepta
su enfermedad. La sensacion de desespe-
ranza, la pérdida de control y la incertidum-
bre acerca de la supervivencia y la muerte
pueden impactar de manera negativa, sobre
todo en pacientes con un pronoéstico des-
favorable. La ansiedad relacionada con el
diagnostico oncoldgico también puede alte-
rar el sueno, lo que, a su vez, incrementa el
riesgo de depresion. El estigma que rodea
tanto a enfermedades psiquiatricas como a
ciertos tipos de cancer, como el cancer de
pulmon, puede generar sentimientos de cul-
pay verglienza, aumentando asi la probabi-
lidad de desarrollar depresion. Por ejemplo,
la asociacion entre el consumo de tabaco
y el cancer de pulmén puede llevar a algu-
nos pacientes a sentirse responsables por
su enfermedad y a experimentar estigmas
si han sido fumadores.

Ademas, Klaessen y colaboradores (2019)
sefalaron que los pacientes con antece-
dentes de uso de servicios de salud mental
antes del diagnostico de cancer tienen una
mayor probabilidad de sufrir alteraciones
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significativas en su estado de animo y salud
mental. Este factor no solo se relaciona con
una mayor mortalidad especifica por can-
cer, sino también con un incremento en la
mortalidad general. Por esta razén, es fun-
damental ofrecer atencion psiquiatrica per-
sonalizada y especializada a estos pacien-
tes tras el diagnostico.

Un hallazgo relevante de esta investigacion
indica que el riesgo de suicidio se eleva en
los primeros meses después de recibir un
diagnodstico oncologico. Estos hallazgos
son respaldados por la investigacion de
Cook et al (2020), que reveld que hasta un
20 % de los nuevos pacientes oncologicos
desarrollan pensamientos suicidas, con un
riesgo significativamente mayor de suicidio
consumado. Los investigadores identifica-
ron factores especificos que caracterizan a
quienes estan en mayor riesgo, destacando
tipos de cancer con prondsticos particular-
mente desfavorables, como el mesotelioma,
asi como neoplasias de pancreas, pulmon,
esofago y estbmago.

Los resultados muestran una clara interac-
cion entre la salud mental y el manejo del
cancer. La alta prevalencia de trastornos
mentales como ansiedad y depresion entre
los pacientes oncologicos, documentada
en estudios como los de Hernandez y Cru-
zado (2020), subraya la importancia de un
manejo integral que abarqgue tanto aspectos
fisicos como psicologicos. Asimismo, los re-
sultados de estudios como el de Flge et al.
(2024) refuerzan la necesidad de atencion
psiquiatrica personalizada, especialmente
en pacientes con trastornos preexistentes.
El papel de la psicooncologia es particular-
mente destacado en larevision de Partyka et
al. (2024), que concluye que estas estrate-
gias no solo mejoran la calidad de vida sino
también los resultados de los tratamientos.
Por otra parte, los datos de estudios longi-
tudinales, como los de Goétze et al. (2020),
muestran que los efectos negativos de la
ansiedad y depresion pueden extenderse
mas alla del tratamiento inicial, afectando a
los sobrevivientes de cancer durante anos.

RECIMUNDO VOL. 9 N°1 (2025)



SALUD MENTAL EN PACIENTES CON DIAGNOSTICO DE CANCER SEGUN LOS SISTEMAS DE INFORMACION.

UNA REVISION SISTEMATICA

Ademas, el enfoque multidisciplinario pro-
puesto por Goerling et al. (2024) y el criba-
do proactivo de Minu et al. (2024) son pa-
sos clave hacia una atencion mas integral
y efectiva. Estos resultados coinciden con
recomendaciones internacionales que bus-
can priorizar la salud mental como parte del
tratamiento integral del cancer.

Por ultimo, aunque existe un consenso ge-
neral sobre la importancia de la salud men-
tal en el tratamiento oncolégico, hay una
necesidad creciente de investigaciones
que evallen intervenciones especificas en
poblaciones diversas, como pacientes con
cancer en paises en vias de desarrollo, don-
de los recursos son limitados.

El presente estudio, orientado a analizar
el estado actual de la salud mental en pa-
cientes con diagnostico de cancer a partir
de los datos disponibles en sistemas de in-
formacion sanitaria mediante una revision
sistematica PRISMA, ofrece hallazgos que
arrojan luz sobre una problematica comple-
ja y multidimensional. A continuacion, se
contextualizan los resultados obtenidos, se
identifican limitaciones y se proponen futu-
ras lineas de investigacion.

Los resultados obtenidos muestran una ele-
vada prevalencia de trastornos como la an-
siedady la depresion en pacientes oncologi-
cos, lo que concuerda con estudios previos
(Mitchell et al., 2011; Singer et al., 2013).
Sin embargo, una divergencia significativa
se observa en la proporcion reportada de
estos trastornos, probablemente atribuible
a diferencias metodologicas y contextuales
entre estudios, como los instrumentos de
evaluacion utilizados o las caracteristicas
demograficas de las muestras. Por ejemplo,
mientras que Mitchell et al. (2011) repor-
tan que hasta el 20% de los pacientes con
cancer presentan depresion clinica, nuestro
analisis sugiere un rango mas amplio (15%-
35%), lo que podria estar relacionado con la
inclusion de fuentes de datos provenientes
de distintos contextos geogréaficos.
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En cuanto a las estrategias de intervencion
reportadas, se observd un consenso en la
efectividad de terapias cognitivo-conduc-
tuales y programas psicoeducativos (Faller
et al., 2013). Sin embargo, se identifico una
escasez de evidencia sobre el impacto de
intervenciones que integren abordajes inno-
vadores, como el uso de tecnologias digi-
tales, una area que ha sido explorada re-
cientemente (Carlson et al., 2020) pero que
requiere mayor investigacion para determi-
nar su eficacia a gran escala. Estos hallaz-
gos resaltan la importancia de integrar la
atencion psiquiatrica en los equipos de cui-
dado de pacientes oncoldgicos, ya que hay
evidencia que vincula el diagnoéstico de una
enfermedad neoplasica con la aparicion de
ansiedad, estrés y angustia. Estos factores,
a su vez, se han asociado con un pronosti-
co menos favorable y con la presencia de
sintomas significativos que afectan la cali-
dad de vida de los pacientes.

Por lo tanto, es fundamental identificar y
tratar de manera oportuna estos trastornos,
implementando estrategias de intervencion
psicoterapéutica adaptadas a la experien-
cia del terapeuta y a la calidad de la evi-
dencia disponible. La deteccion y el diag-
nostico precisos de trastornos de ansiedad
y condiciones relacionadas con traumas y
estrés en pacientes oncologicos pueden
tener un impacto crucial en sus resultados.
Particularmente en lo que respecta a las di-
ferencias de género, se ha observado que
los hombres tienden a no buscar atencion
especializada por este motivo y a sufrir mas
debido a altos niveles de ansiedad, depre-
sion y trastornos relacionados con el estrés.

Este fendbmeno se alinea con las afirmacio-
nes de Unseld et al. (2019), quienes expli-
can que las mujeres son mas propensas a
reconocer y comunicar sus sintomas de es-
trés emocional, mientras que los hombres
tienden a ocultar o negar estos sintomas.
Esta situacion provoca un infradiagnostico
y un tratamiento insuficiente de las comorbi-
lidades psiquiatricas, lo que podria resultar
en una disminucion de la calidad de vida y
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en peores resultados para los pacientes con
enfermedades oncoldgicas. En consecuen-
cia, los resultados de esta investigacion po-
nen de manifiesto la urgencia de profundi-
zar en el estudio de los trastornos mentales
emergentes en pacientes oncologicos, asi
como la imperiosa necesidad de establecer
estrategias para su diagnostico precoz y un
adecuado abordaje psicoterapédutico.

Como limitacion de este estudio, es impor-
tante destacar que no se llevd a cabo un
analisis cuantitativo (metaanalisis) de la evi-
dencia disponible, por lo que los resultados
reflejan Unicamente un analisis cualitativo
de la informacion.

Conclusiones

Este estudio de revision sistematica, funda-
mentado en el modelo PRISMA, revela que la
salud mental de los pacientes con diagnos-
tico de cancer esta significativamente com-
prometida, destacandose la alta prevalencia
de trastornos como la ansiedad y la depre-
sion. Estos hallazgos contribuyen al campo
al proporcionar un panorama actualizado
sobre la problematica y destacar areas de
necesidad clinica y de investigacion.

Los resultados confirman el objetivo plan-
teado al inicio de este estudio, demostrando
que los sistemas de informacion sanitaria
son una herramienta valiosa para compren-
der el impacto de las enfermedades onco-
l6gicas en la salud mental. Asimismo, este
analisis enfatiza la necesidad de interven-
ciones psicoldgicas integrales, adaptadas
a las caracteristicas especificas de cada
paciente y a los contextos socioeconomi-
cos. En pacientes que han sido diagnosti-
cados recientemente con cancer, es comun
que surjan trastornos de ansiedad, trastor-
nos relacionados con traumas y estrés, asi
como trastornos depresivos. La prevalencia
de estos problemas varia segun el tipo de
neoplasia, la poblaciéon afectada, y el pro-
nosticoy gravedad de la enfermedad. Cuan-
do se presentan, estos trastornos impactan
negativamente en la calidad de vida, los
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sintomas, el estilo de vida y la superviven-
cia de los pacientes oncolégicos. Por ello,
es fundamental asegurar un diagnoéstico y
tratamiento oportunos a través de un enfo-
que psicoterapéutico personalizado que se
adapte a las necesidades individuales de
los pacientes, con el objetivo de fortalecer
sus habilidades de resiliencia, autoestima,
afrontamiento y resolucion de crisis.

Como reflexion final, el estudio subraya la
importancia de abordar la salud mental
como parte fundamental del tratamiento in-
tegral del cancer. Futuras investigaciones
deberan centrarse en superar las limitacio-
nes metodoldgicas identificadas, explorar
el uso de tecnologias innovadoras y promo-
ver estrategias interdisciplinarias que opti-
micen el bienestar emocional y la calidad
de vida de los pacientes.

Limitaciones del estudio

Una de las principales limitaciones metodo-
l6gicas de este estudio es la heterogeneidad
de los sistemas de informacion sanitaria utili-
zados como fuente de datos. Las diferencias
en la calidad y completitud de los registros
pueden haber influido en la consistencia de
los resultados. Ademas, la revision estuvo li-
mitada por la disponibilidad de articulos en
idiomas especificos, lo que podria haber ex-
cluido estudios relevantes en otras lenguas.
Por otro lado, la aplicacion del enfoque PRIS-
MA garantiza una seleccion rigurosa de es-
tudios, pero no mitiga completamente el ries-
go de sesgo de publicacion.

Otra limitacion destacada es la falta de uni-
formidad en las definiciones operativas de
“salud mental” y “trastornos asociados”, lo
que podria dificultar la comparabilidad de
los resultados entre estudios. Asimismo, la
mayoria de los datos analizados provienen
de contextos hospitalarios, o que podria
limitar la generalizacion de los hallazgos a
pacientes que no estan institucionalizados.

RECIMUNDO VOL. 9 N°1 (2025)



SALUD MENTAL EN PACIENTES CON DIAGNOSTICO DE CANCER SEGUN LOS SISTEMAS DE INFORMACION.

UNA REVISION SISTEMATICA

Recomendaciones para futuras investi-
gaciones

Con base en los hallazgos vy limitaciones
identificadas, se sugieren las siguientes di-
recciones para futuras investigaciones: Es-
tandarizacion de definiciones y medidas:
Desarrollar y adoptar marcos estandarizados
para la evaluacion de la salud mental en pa-
cientes con cancer, incluyendo herramientas
validadas para su uso en contextos diversos.
Ampliacion de fuentes de datos: Incorporar
registros de salud electronicos provenientes
de clinicas ambulatorias y estudios comuni-
tarios para mejorar la representatividad de
las muestras. Exploracion de intervenciones
tecnoldgicas: Investigar el impacto de solu-
ciones digitales, como aplicaciones moviles
y plataformas de telemedicina, en la mejora
de la salud mental de esta poblacion. Estu-
dios longitudinales: Realizar investigaciones
prospectivas para evaluar la evolucion de los
trastornos mentales en diferentes etapas del
tratamiento oncologico.
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