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El cancer cervicouterino, o carcinoma del cuello uterino, es una enfermedad que ha provocado
gran impacto en todas las esferas sociales y ha contribuido a las altas tasas de morbilidad y
mortalidad en el mundo entero®. Incluye las neoplasias malignas que se desarrollan en la porcién
fibromuscular inferior del Gtero; consiste en un proceso mérbido, en el cual se encuentran células
cancerosas (malignas) en los tejidos del cuello uterino.?

En los paises latinoamericanos, mas de 30 000 mujeres mueren anualmente por cancer de cérvix.
Los registros de cancer obtenidos por la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) muestran
que hay una incidencia relativamente alta en Brasil, Paraguay y Per(; tasas inferiores muestran
Cuba y Puerto Rico, no asi Canada, que a escala mundial presenta la tasa de mortalidad mas baja
por esta enfermedad.?® La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) calcula que cada afio se
diagnostican 500 000 nuevos casos de cancer cervicouterino y mueren mas de 550 000 mujeres,
y que de estas, el 80 % proceden de paises subdesarrollados.*

El desarrollo del cancer cervical, generalmente, es muy lento y comienza como una afeccién
precancerosa llamada displasia, que se puede detectar por medio de un citodiagnostico vaginal y
es 100 % tratable; por esta razén, es tan importante que las mujeres se practiquen dicho estudio
regularmente. La mayoria de las féminas a quienes se les diagnostica cancer cervical en la
actualidad, no se han realizado esta prueba citol6gica o no han tenido un seguimiento evolutivo por
resultados anormales.*®

El factor de riesgo méas comudn del cancer cervicouterino es la exposicion a ciertas variedades del
papilomavirus humano (PVH). Dicho agente causal provoca una infeccién de transmisién sexual
(ITS) que, en muchos casos, es asintomatica. Dada esta caracteristica del PVH, puede transcurrir
mucho tiempo antes de que se detecte. Otros factores de riesgo del cancer cervicouterino son: no
hacerse la prueba para su deteccion con sistematicidad; comenzar las relaciones sexuales a una
edad temprana; tener parejas sexuales multiples o contacto sexual con alguien que ha tenido
parejas sexuales multiples; contraer el virus de inmunodeficiencia humana (VIH), que debilita el
sistema inmunolégico de la mujer y la hace mas vulnerable a la infeccién por el PVH; poseer
antecedentes familiares de primera linea de céncer cervicouterino. El grupo etario méas vulnerable
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es el de 25-60 afios de edad, y se conoce que el riesgo de contraer esta neoplasia aumenta con la
edad. Entre otros factores de riesgo, se han sefialado el habito de fumar y el bajo estado
socioecondmico; las tasas de mortalidad e incidencia son mas elevadas entre mujeres pobres, ya
que ellas no tienen acceso a los servicios de diagnéstico y tratamiento.*®

Hay estadisticas precisas que permiten afirmar que el cancer cervicouterino es un grave problema
de salud en el mundo y en Cuba; por tanto, nuestro sistema de salud tiene implementadas
acciones para enfrentarla, y estamos convencidos de que la informaciéon que adquieran las mujeres
en riesgo de padecer esta enfermedad contribuira a prevenirla o, al menos, reducir al minimo su
incidencia.”®

En Cuba, se aplica el Programa para la reduccién del cancer cervicouterino, que tiene como
propdsito reducir la morbilidad y mortalidad por esta enfermedad, y entre sus proyecciones se
encuentran: mejorar la salud de las mujeres mediante medidas que actlen sobre los principales
factores de riesgo que puedan afectarla, ademas de disminuir la incidencia y actuar sobre las
principales causas de mortalidad en la mujer.

La frecuencia con la que ocurre esta neoplasia puede considerarse un indicador general del estado
de salud de una poblacién, ya que la disminucién de dicha periodicidad es sensible al grado de
conocimiento que se pueda impartir a la poblacion en riesgo. La enfermedad constituye una
preocupacion a nivel mundial, aunque es mas frecuente en los paises subdesarrollados.’*°

En Cuba, a pesar de ser un pais en vias de desarrollo, el indice se comporta de forma similar e,
incluso, es mas bajo que el de algunos paises industrializados; existe un gran apoyo del médico y
la enfermera de la familia, como verdaderos guardianes de la salud y, de esta forma, se pueden
detectar a tiempo los factores de riesgo y dispenzarizar adecuadamente a las mujeres que los
presenten, para ejercer con posterioridad acciones de salud encaminadas a modificar y controlar
dichos factores.

En el policlinico de Falcon, municipio de Placetas, provincia de Villa Clara, se realizaron acciones
de capacitacion, dirigidas a modificar los factores de riesgo del cancer cervicouterino para mejorar
la calidad de vida de las mujeres, lo cual coadyuvé al cumplimiento del programa nacional, ya
mencionado. Entre sus lineas de accion, se encuentran: dotar de informacién a las mujeres de 25 a
60 afios sobre los factores de riesgo que inciden en la aparicién del cancer cervicouterino y cémo
lograr su madificacion; educarlas en la importancia de la realizacion de la prueba de deteccion, y
orientarlas sobre la prevencion y control de ciertas variedades del PVH.

Entre las acciones a realizar, se propusieron impartir actividades encaminadas a modificar
actitudes y practicas insanas en relacién con los estilos de vida en dichas mujeres; entre las
principales, se destacaron: la realizacion sistemética del citodiagnéstico, difundir informacion sobre
lo nocivo de la promiscuidad y la importancia de disminuir los habitos téxicos. Con la aplicacion de
dichas actividades, se obtuvo un resultado positivo, al modificarse el nivel de informacion; en el
estudio predominaron las mujeres entre los 35-54 afios de edad, con nivel medio terminado,
trabajadora y casada; las necesidades instructivo-educativas identificadas por estas fueron:
conocer sobre los factores de riesgo del cancer cérvicouterino y su prevencion; se disefié un
programa educativo en el que se integran tres estrategias: la educativa, la instructiva y la reflexivo-
vivencial. El programa disefiado resultd suficiente para capacitar a las mujeres, pues asi fue
valorado su disefio por un grupo de profesionales; a partir de su implementacion en la prueba
piloto, las mujeres percibieron como favorable la influencia recibida y elevaron significativamente su
nivel de conocimiento al respecto, pues de 467 mujeres, solo 120 poseian un conocimiento
adecuado (26 %) y después lo obtuvieron 421 (90 %), lo que constituye una cifra alentadora; esto,
ademas, impactara en el comportamiento de las mujeres en los ocho consultorios del poblado de
Falcon, ya que una mayor preparacion de la mujer podria ayudar a una disminucion de la
incidencia, pues se estarian minimizando factores de riesgos importantes en la aparicién de esta
enfermedad, lo que minimizaria gastos de recursos al pais.
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