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Reconstruccion de la trayectoria del paciente con sospecha y
diagnostico de cancer de mamay cérvix

Metodologia
En el presente capitulo se expone la metodologia empleada para analizar la trayectoria de las

pacientes con sospecha y diagndstico de cancer de mama y céancer de cuello uterino en su
proceso de acceso a los servicios de salud. El estudio se desarrollé bajo un enfoque
cualitativo, orientado a comprender de manera integral las experiencias vividas por las
pacientes, asi como las barreras, facilitadores y desafios que enfrentan a lo largo de su
recorrido dentro del sistema de salud. Asimismo, este enfoque permitié explorar las
implicaciones psicosociales asociadas a la enfermedad y a los procesos de atencion, con el
fin de identificar como estas dimensiones influyen en las trayectorias de acceso, diagnostico

y atencién oportuna.

La poblacion participante estuvo conformada por mujeres con sospecha o diagnostico
confirmado de cancer de mama o de cuello uterino, quienes fueron acompafadas a
través de la estrategia de Navegadores de Bienestar de la Subsecretaria de Gestion
Territorial, Participacion y Servicio a la Ciudadania de la Secretaria Distrital de Salud

de Bogota D.C., durante la vigencia 2025.

Este enfoque metodoldgico se adoptd con el propdsito de comprender la trayectoria dentro
del sistema de salud en relacion con su contexto integral y lo que implica el proceso de la

enfermedad en el diario vivir de las pacientes, incluyendo las dinamicas familiares y las redes
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de apoyo que intervienen en el proceso de atencidn. A partir de este analisis fue posible
identificar puntos criticos y desafios, asi como barreras de acceso administrativas y no
administrativas, identificando los factores que inciden en la oportunidad y continuidad del
cuidado. Asimismo, se evidenciaron oportunidades de mejora orientadas a fortalecer el
acceso efectivo, al diagnostico temprano y tratamiento oportuno, como también al adecuado

afrontamiento del proceso de la enfermedad.

Tipo de estudio

Reconstruir la trayectoria implica observar como las mujeres transitan realmente por el
sistema de salud, méas alld de lo que establecen los lineamientos institucionales. Cada
consulta, remision, examen diagndstico o trdmite administrativo se integra a la vida cotidiana
de la paciente, quien debe gestionar tiempos, desplazamientos, recursos econémicos y
responsabilidades familiares para poder continuar con su proceso de atencion. Las
experiencias vividas durante este recorrido estan atravesadas por emociones, expectativas y
significados que influyen en la manera en que las mujeres perciben su enfermedad y su

relacion con los servicios de salud.

El enfoque cualitativo permite aproximarse a estas experiencias desde la voz de las propias
pacientes y de su entorno cercano. A través de sus relatos es posible comprender cémo

interpretan los sintomas, como reciben y procesan la informacion médica, qué estrategias
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utilizan para afrontar las dificultades y cémo las redes familiares y sociales contribuyen —o

en ocasiones limitan— su transito por la atencidn institucional.

De esta manera, el estudio cualitativo no solo busca describir los procesos formales de
atencion, sino reconstruir la dimension social y cotidiana del recorrido de las pacientes. Esta
aproximacion permite identificar momentos criticos del proceso, interrupciones en la
continuidad de la atencion, asi como barreras administrativas y no administrativas que surgen
en la interaccion entre las mujeres, sus familias y el sistema de salud. Al mismo tiempo,
permite reconocer los factores facilitadores, las estrategias de apoyo familiar y comunitario,

y las formas de resiliencia que emergen en el proceso de afrontamiento de la enfermedad.

Comprender estas experiencias desde una perspectiva social aporta elementos clave para
fortalecer las rutas de atencion, incorporando no solo los requerimientos clinicos, sino
también las necesidades humanas, familiares y comunitarias que acomparfian el proceso de

diagndstico y tratamiento del cancer de mama 'y de cuello uterino.

Teniendo en cuenta lo anterior, el proceso metodoldgico se desarrollo de manera
secuencial siguiendo los momentos propuestos por Morse para la investigacion
cualitativa, los cuales incluyen reflexion, planificacion, recoleccion de datos y analisis
(Morse, 1994). En una primera fase se realizd la comprension de los datos mediante

codificacion abierta, a partir de entrevistas en profundidad que permitieron describir las
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experiencias de los participantes. Posteriormente, se efectudé la sintesis de la
informacion a través de la codificacién axial, organizando los hallazgos en categorias y

subcategorias e identificando patrones y relaciones relevantes. En una

tercera etapa se llevo a cabo la teorizacion mediante codificacion selectiva, integrando
y refinando las categorias para consolidar un esquema tedrico coherente y disefiar un
instrumento semiestructurado dirigido a pacientes. Finalmente, se realiz6 la
recontextualizacién mediante grupos focales con actores institucionales y otros
participantes de la ruta de atencién, lo que permitio contrastar y fortalecer los hallazgos

con base en los datos empiricos.

Poblacion y muestra

Criterios de exclusién:

« Paciente que haya sido atendida y acompafada por la estrategia de
Navegadores de Bienestar.

« Paciente que acept6 participar voluntariamente en el proceso de recoleccion de
informacion.

o Caso seleccionado mediante muestreo intencional, priorizando la diversidad de

experiencias clinicas y trayectorias de atencion.

Criterios de exclusién

Se excluyeron de la base de datos primaria los registros que presentaban alguna de las

siguientes condiciones:

Carrera32 No.12-81
Teléfono: 3649090
www.saludcapital.gov.co

{IQNET

MANAGEMENT
SYSTEM

©

icontec

CO-SC-CER155793

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.



** SECRETARIA DE
BOGOT. SALUD

« Pacientes que no fueron navegadas por la estrategia de Navegadores de

Bienestar.
« Pacientes que no desearon participar o no otorgaron su consentimiento para la

utilizacion de su informacidn en el andlisis.

o Las entrevistas fueron realizadas en el domicilio de la paciente, en compafiia del
navegador asignado al proceso, quien previamente habia informado y contextualizado
a la paciente sobre el proposito y alcance de la entrevista. La recoleccion de la
informacion se desarroll6 en un entorno de confianza y acompafiamiento,

favoreciendo la expresion libre y detallada de la experiencia vivida.

« El abordaje metodoldgico se centr6 en un relato narrativo de la paciente, orientado
a reconstruir de manera cronoldgica y reflexiva: el momento inicial de consulta, su
experiencia durante la atencion en los servicios de salud, el proceso recorrido hasta

la confirmacion diagndstica, y su percepcion frente al diagnéstico recibido.

Tipo de estudio

La construccion de la ruta critica para pacientes con sospecha de cancer de mama y
cancer de cuello uterino requiere un abordaje metodologico que permita comprender de
manera integral no solo los procesos formales de atencion en salud referenciados en
protocolos y rutas integrales en salud, sino también las dindmicas reales de acceso,

transito, barreras y facilitadores que experimentan las usuarias en el proceso de su
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enfermedad. El estudio cualitativo permite explorar en profundidad las experiencias,
percepciones, significados y practicas de las pacientes frente a la vivencia de su
enfermedad incluyendo su interaccion con su entorno y con el sistema de salud. El
enfoque cualitativo posibilita identificar las situaciones criticas, las discontinuidades en
la atencion, las barreras administrativas, y no administrativas desde la experiencia de

las pacientes.

Teniendo en cuenta lo anterior, el proceso metodoldgico se desarroll6 de manera
articulada siguiendo los momentos propuestos por Morse para la investigacion
cualitativa. En una primera fase se realizd la comprension de los datos mediante
codificacion abierta, a partir de entrevistas en profundidad que permitieron describir las
experiencias de los participantes. Posteriormente, se efectué la sintesis de la
informacion a través de la codificacién axial, organizando los hallazgos en categorias y

subcategorias e identificando patrones y relaciones relevantes. En una

Procesamiento y analisis de los datos

El procesamiento y andlisis de la informacion se desarrolld mediante un enfoque
cualitativo de caracter interpretativo, orientado a comprender en profundidad la
experiencia vivida de las pacientes dentro del sistema de atencién en salud. El proceso

se estructurdé en momentos secuenciales y reflexivos que permitieron garantizar rigor
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metodoldgico, coherencia analitica y validez interpretativa.

Codificacion manual inicial

En una primera fase, se realizo la codificacibn manual de dos (2) entrevistas en
profundidad. Este ejercicio tuvo como propésito fundamental construir una base
analitica solida a partir del contacto directo y reflexivo con el discurso de las

participantes.

Los pasos fueron:

o Construir una memoria inicial de codigos fundamentados directamente en las
narrativas de las pacientes.

e Preservar el contexto discursivo, el sentido y la intencionalidad de las
expresiones.

o Identificar categorias preliminares emergentes relacionadas con tiempos de
atencion, barreras administrativas, experiencia emocional, redes de apoyo,

articulacién institucional y percepcion de calidad del servicio.

La codificacion manual permitié una lectura comprensiva y contextualizada del
material empirico, favoreciendo la identificacion de significados implicitos, matices
emocionales y relaciones entre experiencias. Esta fase constituy6 el fundamento
epistemoldgico del analisis posterior, alineado con los objetivos del estudio y con el

enfoque interpretativo adoptado.
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Codificacion asistida por Inteligencia Artificial

En un segundo momento, se implementd un ejercicio de codificacion asistida por
inteligencia artificial (IA) sobre las seis (6) entrevistas restantes, tomando como

referencia la memoria de cddigos construida manualmente.

Como resultado de esta etapa, se generaron aproximadamente novecientos (900)
cddigos. Este volumen evidencié una alta capacidad de segmentacion del texto; sin
embargo, el analisis posterior permitié identificar limitaciones significativas en

términos de profundidad interpretativa y coherencia conceptual.

Analisis critico del proceso mixto de codificacién

Posteriormente, se realiz6 una revision exhaustiva del ejercicio de codificacién mixta
(manual-asistida), con el fin de evaluar su pertinencia metodoldgica y consistencia

analitica.

El andlisis evidenci6 que una proporcion considerable de los cddigos generados por la
IA no guardaba una relacion directa con el sentido profundo del discurso de las

pacientes. Se identificaron las siguientes situaciones:

o Fragmentacidn excesiva de parrafos sin criterio analitico claro.

« Caodificacién literal de palabras del entrevistador sin relevancia conceptual.
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« Ausencia de interpretacion del significado subyacente del discurso.

« Dispersion temética y redundancia de codigos similares.

Estos hallazgos permitieron concluir que, si bien la herramienta tecnologica facilito la
segmentacion textual, no garantizaba la profundidad hermenéutica requerida para un
estudio cualitativo centrado en la experiencia subjetiva y contextualizada de las

participantes.

Decision metodoldgica y fortalecimiento del rigor analitico

En coherencia con los principios de calidad, validez y rigor metodoldgico, se adopté la

decision de:

« Eliminar la codificacion generada mediante IA.

« Realizar la codificacion manual de las seis (6) entrevistas restantes.
Esta decision respondio a la necesidad de preservar la coherencia interpretativa, la

contextualizacién de los significados y la fidelidad al discurso de las pacientes. El
retorno a la codificacion manual fortalecio el control analitico del proceso y permitid

consolidar una estructura conceptual mas consistente.

Como resultado de la codificacion manual completa de las ocho (8) entrevistas, se
obtuvo un aproximado de cuatrocientos (400) codigos con mayor consistencia

conceptual, menor redundancia y mayor coherencia interpretativa.

{IQNET

MANAGEMENT
SYSTEM

©

icontec

CO-SC-CER155793

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.



** SECRETARIA DE
BOGOT. SALUD

Estado actual del proceso: fase de recodificacion y consolidacion tematica
Actualmente, el proceso se encuentra en la fase de recodificacion, orientada a la

depuracion y estructuracion conceptual de los hallazgos. Esta etapa comprende:

Unificacion de cddigos seméanticamente similares.

Eliminacién de redundancias.

Consolidacion tematica.

Agrupacion en ndcleos conceptuales emergentes.

La recodificacion constituye una fase critica del andlisis cualitativo, ya que permite:

Reducir la dispersion inicial de codigos.

Fortalecer la coherencia conceptual.

Estructurar categorias analiticas robustas.

Facilitar la construccién de la matriz de categorizacion.

Este proceso permitird avanzar hacia la estructuracion de categorias centrales tales

como: acceso al sistema de salud, tiempos de diagndéstico, continuidad del

tratamiento, barreras administrativas, acompafiamiento psicosocial, impacto familiar y

percepcion institucional, entre otras dimensiones emergentes del anélisis.
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