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RESUMEN 

 La autoexploración mamaria es crucial para la detección temprana de enfermedades mamarias, a 

temprana edad el diagnóstico puede ser complicado y con altas tasas de morbi-mortalidad. Objetivo: 

Evaluar el conocimiento de la técnica de autoexploración mamaria en la adolescente posterior a una 

intervención educativa. Material y métodos: Estudio comparativo, cuasiexperimental, longitudinal, 

prospectivo, homodémico y unicéntrico. Muestra total de 185 adolescentes de 15 – 19 años del sexo 

femenino no embarazadas de la UMF No. 12 de San Pedro Cholula Puebla, con previa firma del 

consentimiento informado y carta de asentimiento en menores de edad. Se ofrecieron sesiones de 1 hr 

cada mes, con evaluaciones antes y después de la intervención educativa. Resultados: Se aplicó 

prueba de t Student y Chi cuadrada para comparar los resultados antes y después de la intervención 

educativa, obteniendo un valor de P de 0.032, mostrando un efecto significativo.  Resultados: La 

técnica de autoexploración mamaria es una herramienta para detectar oportunamente anormalidades 

en la glándula mamaria, por lo que se demostró que post-evaluación después de la intervención 

educativa se obtuvo un mejor conocimiento de la técnica de autoexploración mamaria, obteniendo una 

p=0.032. Conclusión: Los resultados indican un aumento en el conocimiento sobre la autoexploración 

mamaria tras una intervención educativa, por lo que es clave abordar este tema desde edades 

tempranas. 
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Knowledge of the Technique of Breast Self-Examination in Adolescent 

Girls After an Educational Intervention 
 

ABSTRACT 

Breast self-examination is crucial for the early detection of breast disease, at an early age the 

diagnosis can be complicated and with high morbi-mortality rates. Objetive: To evaluate the 

knowledge of breast self-examination technique in adolescent girls after an educational intervention. 

Material and methods: Comparative, quasi-experimental, longitudinal, prospective, homodemographic 

and single-center study. Total sample of 185 non-pregnant female adolescents aged 15 - 19 years from 

UMF No. 12 of San Pedro Cholula Puebla, with prior signature of informed consent and letter of 

assent in minors. Sessions of 1 hr each month were offered, with evaluations before and after the 

educational intervention. Results: Student's t-test and Chi-square test were applied to compare the 

results before and after the educational intervention, obtaining a P value of 0.032, showing a 

significant effect. Results: The breast self-examination technique is a tool for the timely detection of 

abnormalities in the mammary gland, so it was shown that post-evaluation after the educational 

intervention, a better knowledge of the breast self-examination technique was obtained, obtaining a 

p=0.032. Conclusion: The results indicate an increase in knowledge about breast self-examination 

after an educational intervention, so it is key to address this issue from an early age. 
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INTRODUCCIÓN 

En México, el Cáncer de mama, ha superado al cáncer cervicouterino y es la principal causa de 

muerte en mujeres en edad reproductiva.  

La alta tasa de mortalidad por cáncer de mama se debe a una falta general de conocimiento sobre la 

enfermedad, sus síntomas, sus causas, su tratamiento y sus secuelas, así como sobre los beneficios de 

adoptar un estilo de vida saludable.  

La NOM-041 reconoce 3 tipos de intervenciones específicas para detectar cáncer de mama: 

autoexploración, el examen clínico y la mastografía. Se recomienda la autoexploración mensual a 

partir de los 20 años, el examen clínico en forma anual a todas las mujeres mayores de 25 años y la 

toma de mastografía cada 2 años en mujeres de 40 o más años, o cada año si se tiene algún factor de 

riesgo. 

Para la asociación Americana de Cáncer, las mujeres con escasos recursos económicos y con otras 

enfermedades, la autoexploración de mama de manera mensual a partir de la menarca, sobre todo 

después de los 20 años, es la estrategia más rentable.  

México está experimentando una transición demográfica, epidemiológica y nutricional que favorece 

la exposición a factores de riesgo de cáncer, como el envejecimiento, el tabaquismo, el consumo de 

alcohol y la alta prevalencia de obesidad y diabetes.  

El Autoexamen de mamas es una actividad para prestar atención a los cambios en las mamas, 

conociendo la forma de los senos que son generalmente visibles y sentir cambios, eligiendo y usando 

un horario específico para examinarlos. 

Se considera el primer paso importante para animar a las mujeres a ser activamente responsables de su 

propia salud. Este examen no es invasivo, es fácil de realizarse, es de forma gratuita y se debe realizar 

con regularidad, junto con la autoconciencia de las mujeres sobre la estructura de sus propios senos y 

los cambios cíclicos en ellos, es la clave para detectar alteraciones de la glándula mamaria. Es 

especialmente importante en el caso de mujeres jóvenes y con alto riesgo de padecer esta enfermedad. 

Muchas mujeres no realizan autoexploración mamaria por falta de conocimientos y habilidades al 

respecto, además de realizarse de forma irregular e incorrecta.  
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Desde el punto de vista de la eficacia del autoexamen de mamas, es sumamente importante examinar 

toda la superficie de la glándula mamaria, incluidas las regiones axilar y subclavia.  

En los últimos treinta años, el movimiento de concienciación sobre la autoexploración de mama ha 

salvado muchas vidas, pero se ha descuidado el creciente nivel de concienciación sobre el cáncer de 

mama entre las adolescentes, sus factores predisponentes y las medidas preventivas.  

La enfermedad tiene peor pronóstico en mujeres jóvenes debido a las características patológicas 

inusuales, diagnóstico temprano difícil y altas tasas de morbilidad y mortalidad, lo que contribuye al 

mayor potencial de crecimiento rápido e invasión celular.  

El diagnóstico en etapa temprana a través de la autoexploración mamaria, favorece a las mujeres, ya 

que tienen mayores posibilidades de curar el cáncer, además de brindar un tratamiento menos radical 

y sistémico, lo que conduce a una mejor recuperación, más rápida y con mínimas secuelas del 

tratamiento.  

Por lo tanto, se anima a las adolescentes a que estén atentas a cualquier cambio en sus mamas, 

realicen una autoexploración mamaria mensual e informen inmediatamente de cualquier cosa inusual.  

La autoexploración mamaria se efectúa en dos tiempos: inspección y palpación, ésta se puede realizar 

en cualquier día del ciclo menstrual, pero el mejor momento es entre los días 7 y 10 después del 

comienzo de la menstruación, debido a los nódulos que aparecen durante la fase premenstrual, 

mientras que en la mujer posmenopáusica la exploración se debe realizar en un día fijo elegido por la 

paciente, no es necesaria la tricotomía de la axila. Puede o no utilizar talcos, desodorantes, aceites en 

mamas y en región axilar. Se debe realizar sin guantes, ya que al utilizarlos se pierde la sensibilidad.  

MÉTODOS  

Teniendo revisión, aprobación y registro del protocolo por parte del SIRELCIS se solicitó la 

autorización a las autoridades médico-administrativas de la UMF No. 12 del IMSS de San Pedro 

Cholula Puebla para la realización de este estudio. 

Durante el periodo de marzo a agosto de 2024 se invitó a los derechohabientes de la UMF No. 12 que 

cumplieran con los criterios de inclusión a formar parte de una intervención educativa en la técnica de 

autoexploración mamaria.   
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En nuestro estudio se ha considerado la importancia de medir el nivel de conocimiento teórico y 

práctico como punto clave para evaluar la técnica de la AEM, por lo que para fines de nuestro estudio 

se evaluará el nivel de conocimiento teórico mediante el test realizado por la Universidad Peruana de 

Cayetano Heredia Perú durante el 2016, el cual consta de 11 ítems con opciones de respuesta y cuya 

escala de medición está clasificada como alto ( 9 – 11 ítems correctos), medio ( 5 – 8 ítems correctos) 

y bajo ( < 4 ítems correctos) y fue previamente validado y evaluado en población peruana con un 

resultado del coeficiente KR20 de 0.668, dicho valor indica una alta confiabilidad en la medición de 

la dimensión conocimiento del autoexamen a través de los 11 ítems del instrumento. Por otro lado, 

también es importante evaluar el nivel de conocimiento de la técnica de autoexploración mamaria 

mediante una lámina ilustrativa para la realización de una prueba visual, la cual fue obtenida de la 

NOM-041-SSA2-2011 para la prevención, diagnóstico, tratamiento, control y vigilancia 

epidemiológica del cáncer de mama. 

La prueba consiste en enumerar de manera ordenada los pasos a seguir en la realización de la técnica 

correcta. Evaluada mediante la escala de Likert escala de medición que permite conocer y evaluar las 

actitudes, el conocimiento, opiniones, creencias y percepciones de las personas con respecto a un 

tema, método creado por el psicólogo Rensis Likert en el año de 1932, mediante 5 opciones de 

respuesta, calificando el conocimiento como 1=pobre, 2=por debajo de la media, 3=media, 4=superior 

a la media, 5=excelente. 

El estudio se realizó en tres etapas 

La primera etapa consistió en aplicar un cuestionario pre intervención (anexo 3), con firma de 

consentimiento informado (anexo 1 y 2); cuestionario sobre técnica de autoexploración mamaria a los 

derechohabientes de la UMF #12, posterior al llenado se procedió a recogerlo.  

La segunda etapa consistió en aplicar una evaluación pre intervención educativa con posterior 

capacitación por parte de la investigadora con aclaración de dudas sobre la información tratada por la 

investigadora.  

La tercera etapa fue la evaluación final del conocimiento de la técnica de autoexploración mamaria 

con la aplicación del cuestionario sobre técnica de autoexploración mamaria post intervención.  
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DISCUSIÓN 

La técnica de autoexploración de mamaria se considera como una herramienta importante del 

autocuidado para la detección oportuna de anormalidades en la glándula mamaria sobre todo en la 

mujer joven. En este contexto, estudios como el realizado por Aguilar Torres et al, “Panorama actual 

del tamizaje para detección del cáncer de mama en el estado de Chihuahua, México” publicado en el 

año 2021, en el cual se encontró que el 30% de las mujeres encuestadas nunca se había efectuado la 

autoexploración mamaria, 35% solo se  autoexplora menos de 2 veces al año, 13% lo hacía de manera 

ocasional (entre 3-6 veces al año), 7% lo hace frecuentemente (7 a 11 veces al año) y solo 15% lo 

hace una vez al mes, en esta última haciendo semejanza con el conocimiento que se tiene en la 

presente  investigación,  ya que en un 21.62% creen que solo se debe realizar una vez por mes, 

12.43% saben que solo una vez al año y en un 60% como se refleja en el test aplicado tienen el 

conocimiento que se debe realizar de 4 a 6 veces por año, estas dos últimas respuestas siendo 

totalmente erróneas.  

 En otro artículo llamado “Nivel de conocimiento de autoexploración mamaria en adolescentes” 

realizado por Pérez Hernández y Sánchez Valdivieso en el año 2020, donde el promedio de edad fue 

de 16 años, al igual que en nuestro estudio. Por otro lado, en la prueba visual demostró que el 73% 

ordenó menos de tres de las cinco imágenes, calificándola como incompleta, así mismo pasó con el 

presente estudio donde el 90.27% ordenó menos de 3 calificándola como un conocimiento medio a 

pobre, por lo que concierne a como obtuvieron información acerca de la autoexploración mamaria, el 

50.5% fue por medios de comunicación, el 21.7% por medio de doctores y enfermeras y el 27.8 % por 

pláticas en la escuela y otras fuentes de información, concordamos con éste mismo estudio siendo en 

un 44.86% para medios de comunicación y un 41.08% para profesionales de la salud.  Por otro lado, 

en cuanto al conocimiento que se tiene acerca de cuándo es el momento adecuado para realizar la 

autoexploración mamaria 88% no sabe cuándo es el momento adecuado para realizar la revisión, 

mientras que el 12 % si lo sabe.  

Datos similares se encontraron en el presente estudio ya que mediante el cuestionario realizado 

concuerda que el 64.86% no sabe cuándo se debe realizar comparado con un 35.14% que si lo sabe, 

predominando así el desconocimiento acerca del tema, los anteriores resultados dan la pauta para 
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poner mayor énfasis en campañas de información en unidades de primer nivel, acerca de 

autoexploración mamaria para la obtención de información certera.  

Por otro lado en un estudio publicado en el año 2022 del “Conocimiento sobre el cáncer de mama, el 

autoexamen mamario y la práctica, en mujeres de 25 años a 50 años de edad, de una Jurisdicción 

Sanitaria de Tabasco, México” realizado por Córdova Lara, et al, donde se demostró que la 

proporción de mujeres que se realizan correctamente la autoexploración mamaria es inferior al 1%,  

concordando con el conocimiento que se tiene en el presente estudio de la técnica de autoexploración 

mamaria, ya que pre-intervención educativa el 0% corresponde a un conocimiento excelente y tan 

solo el 9.73% es superior a la media, siendo el de mayor recurrencia un conocimiento por debajo de la 

media con un 38.38% seguido de un conocimiento pobre en un 29.73%, elevándose a un 60.54% post-

intervención educativa donde el conocimiento aumenta a un conocimiento excelente, estos resultados 

relacionados con el estudio “Intervención educativa sobre la práctica de autoexploración mamaria en 

mujeres de 20 a 50 años de edad en la comunidad Santuario primera sección de Jalapa de Méndez, 

Tabasco, México”, realizado por López López, et al, en el año 2023, en el cual los datos obtenidos del 

pre-test con relación a la práctica de la autoexploración mamaria, el 93.3% tuvo mala práctica, 

después de la intervención aumentando también a un 100% que tuvo buena práctica, esto significa que 

tras la estrategia educativa hubo un aumento en el conocimiento que es estadísticamente significativa.  

La técnica de autoexploración mamaria es simple, con alto potencial para que las mujeres identifiquen 

al inicio cualquier cambio en sus mamas. La intervención educativa tiene un impacto positivo acerca 

de su conocimiento.  

RESULTADOS  

Se analizó una muestra total de 185 mujeres atendidas en la Unidad Médico Familiar #12 de San 

Pedro Cholula, Puebla, observando una media de edad de 16.88 ± 1.49 años. 

Se evidenció que el 36.76% (n=68) pertenecían al grupo de 16 años, que fue la media identificada. 

En relación al medio por el que recibieron información sobre la técnica de Autoexploración de mama 

se identificó que el 44.86 % (n=83) recibió información mediante algún medio masivo de 

comunicación (T.V., radio, Internet), el 41.08% (n=76) la recibió por parte del personal de salud y el 

14.05% (n=26) mediante el módulo de PREVENIMSS. 
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En general se identificó, previo a la intervención educativa, el 1.62% tenía un conocimiento medio y 

el 98.38% el resultado de su conocimiento fue bajo, lo que significa que solo acertaron a máximo 4 

preguntas de las 11 que presentaba el cuestionario, lo que quiere decir que no se identificó a ninguna 

paciente evaluada tener un conocimiento alto, pero sí, posterior a la intervención educativa, 

correspondiendo a 2.55% (n=5) con un nivel de conocimiento medio e incrementándose 

considerablemente el número de respuestas asertivas a un 97.3% (n=180), con esto dejando en claro 

que la intervención educativa si tuvo relevancia teniendo como resultado un nivel de conocimiento 

alto.  

Tabla 1 

 

En relación al conocimiento de la técnica de autoexploración de mama que se evaluó mediante una 

lámina ilustrativa, previo a la intervención educativa se identificó que el 29.73% (n=55) tiene un 

conocimiento pobre, 38.38% corresponde a un conocimiento por debajo de la media, siendo éste el de 

mayor porcentaje, mientras que tan solo el 9.73% (n=18) tienen un conocimiento superior a la media 

de la técnica de la autoexploración mamaria. Posterior a la intervención educativa podemos visualizar 

que el resultado mejoró aumentando el nivel de conocimiento de superior a la media en un 60.54% 

(n=112) y evidenciándolo a excelente en un 22.7% (n=42). 

Tabla 2 
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Por lo tanto, al realizar un análisis comparativo entre la pre y post intervención educativa concluimos 

que chi cuadrada tiene un valor de P de 0.032 por lo que podemos inferir que las diferencias en las 

proporciones observadas entre los 2 grupos son estadísticamente significativas.  

CONCLUSIÓN 

El estudio demuestra que una intervención educativa mejora significativamente el conocimiento 

general y técnico sobre la autoexploración mamaria. Se confirma la hipótesis de que dicho 

conocimiento alcanza niveles excelentes tras la intervención. Se destaca la importancia de enseñar 

esta práctica desde edades tempranas como medida preventiva para detectar anomalías en la glándula 

mamaria. La autoexploración es una herramienta clave en la promoción de la salud, y debe realizarse 

mensualmente a partir de los 20 años, idealmente entre el 5º y 7º día después de la menstruación, 

incluyendo toda la mama y la región axilar. El autoconocimiento favorece la detección temprana de 

enfermedades, y las campañas preventivas han contribuido a mejorar la supervivencia frente al cáncer 

de mama. 
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