
 

 

RESUMEN  

 

Objetivos: Este estudio tuvo como objetivo examinar la sintomatología de los pacientes con cáncer 

avanzado al ingreso de servicios de cuidados paliativos e investigar cómo cambió la sintomatología 

durante el primer mes, y si estos cambios se asociaron con diversas características de los pacientes. 

Métodos: En este estudio longitudinal realizado en Chile, los pacientes ambulatorios con cáncer 

avanzado completaron los cuestionarios EORTC QLQ-C15-PAL y la Escala Hospitalaria de 

Ansiedad y Depresión. Se calculó la prevalencia e intensidad de los síntomas al inicio del estudio. 

La diferencia entre los puntajes medios de síntomas reportados al inicio y al seguimiento fueron 

calculados de acuerdo con las características de los pacientes y en general. Se utilizó regresión 

lineal múltiple para estudiar las asociaciones entre las características de los pacientes y los cambios 

en los síntomas. 

Resultados: Al inicio, 201 pacientes respondieron los cuestionarios y 177 completaron el 

seguimiento. La fatiga, el dolor y las dificultades para dormir fueron los síntomas más prevalentes y 

severos al inicio del estudio. Los puntajes medios de síntomas variaron significativamente según el 

sexo, la edad, el estado civil, la residencia, los hijos, el tratamiento antineoplásico anterior y actual. 

La función emocional, el dolor, las dificultades para dormir, el estreñimiento y la ansiedad 

mejoraron significativamente durante el primer mes de cuidados paliativos. La residencia, tipo de 

convivencia, el diagnóstico y el tratamiento antineoplásico actual se asociaron con cambios en los 

síntomas. 

Conclusiones: Los pacientes reportaron una intensidad de síntomas moderada a severa al ingreso 

de los cuidados paliativos. Varios síntomas mejoraron el primer mes. Ciertas características de los 

pacientes se asociaron con cambios en la sintomatología. Esta información puede orientar a los 

profesionales de la salud hacia intervenciones más efectivas que mejoren la calidad de vida de los 

pacientes en cuidados paliativos. 
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