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Resumen

Fundamento: el cdncer de cuello de Gtero
constituye un problema de salud. Es una
enfermedad prevenible, debido a su lenta progresion.
La percepcién de riesgo resulta clave en el proceso
de prevencién. Objetivo: explorar los significados
atribuidos a la percepcién de riesgo respecto al
cancer de cuello de Utero por mujeres vy
profesionales de la salud cienfuegueros.Métodos:
estudio cualitativo con disefio fenomenoldgico que
incluyé mujeres, médicos y psicélogos vinculados a
la atencién de salud primaria y secundaria del
municipio de Cienfuegos. Resultados: las mujeres
asocian el cancer de cuello de Utero a la muerte, a
los tratamientos de quimioterapia y quirdrgicos y al
padecimiento de enfermedades de transmisién
sexual. Las mujeres y los profesionales de la salud
cienfuegueros asocian la tenencia de percepcién de
riesgo respecto al cancer de cuello de Utero a la
realizacion de acciones para prevenir la enfermedad,
declaran como factores obstaculizadores del proceso
la promiscuidad y la no realizacién de la prueba
citolégica y favorecedores poseer conocimientos
sobre la enfermedad. En este sentido, los
profesionales enuncian, ademds, desarrollar
acciones en funciéon de la promocién de salud.
Conclusiones: tanto las mujeres como los médicos
y psicélogos asocian la percepcién de riesgo
respecto al cancer de cuello de Utero a la realizacion
de acciones para prevenir la enfermedad.

Palabras clave: neoplasias del cuello uterino,
riesgo, percepcion, médicos, psicélogos

Abstract

Foundation: Cervical cancer is a health problem. It
is a preventable disease due to its slow progression.
Risk perception is the key in the prevention process.
Objective: To explore the meanings attributed to
risk perception regarding cervical cancer by women
and healthcare professionals in Cienfuegos.
Methods: A qualitative study and phenomenological
design that included women, physicians, and
psychologists involved in primary and secondary
healthcare in the Cienfuegos municipality. Results:
Women associate cervical cancer with death,
chemotherapy and surgical treatments, and
contracting sexually transmitted infections. Women
and healthcare professionals in Cienfuegos associate
the perception of risk regarding cervical cancer with
taking actions to prevent the disease. They identify
promiscuity and not undergoing Pap smears as
obstacles to prevention, while having knowledge
about the disease is seen as a contributing factor. In
this regard, the professionals also mention
developing actions focused on health promotion.
Conclusions: Women, physicians, and
psychologists associate the perception of risk
regarding cervical cancer with taking actions to
prevent the disease.
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INTRODUCCION

El cancer de cuello uterino constituye un
problema de salud publica mundial. V' Segun el
Global Cancer Observatory (GLOBOCAN), en el
afno 2022 se registraron 662 301 nuevos casos y
348 874 muertes por esta enfermedad. ¥ Es la
segunda neoplasia mas frecuente entre las
mujeres de América Latina y el Caribe. ® En
Cuba durante el afio 2022, los tumores malignos
ocuparon la segunda causa de muerte cobrando
la vida a 25 191 personas. “

Este cancer es de los méas prevenibles, debido a
su lenta progresién, lesiones precancerosas
citolégicamente identificables y tratamientos
altamente efectivos. ® La prueba de
Papanicolaou ha sido una herramienta
fundamental para su deteccién temprana. ® El
principal factor de riesgo para el desarrollo de
esa neoplasia es la infeccidn persistente por virus
de papiloma humano. '’ Factores sociales,
econdmicos y comportamentales pueden afectar
el compromiso con el examen, reduciendo las
probabilidades de sobrevivencia cuando la
enfermedad se detecta en etapas avanzadas. @

En la prevencién intervienen diferentes aspectos;
solo por citar algunos tenemos los dependientes
de la enfermedad: representacién social, si es
aguda o crénica, caracteristicas de los
tratamientos para su curacién y/o compensacion,
entre otros. Los relacionados con el paciente:
edad, sexo, nivel escolar, experiencias previas,
personalidad, apoyo familiar y social y la
percepcion de riesgo, constituyendo este Ultimo
el elemento principal para el desarrollo de la
presente investigacion

Ese estudio asume que la percepciéon de riesgo
se expresa en la capacidad del individuo de
reconocer los dafios, efectos, el grado de
susceptibilidad y consecuencias de contraer
determinada enfermedad (cdncer cervicouterino,
en este caso) y la severidad atribuida a esta, en
funcién de la cual se configuran los mecanismos
de autorregulacién para evitar o reducir la
vulnerabilidad y se asumen comportamientos
saludables. ©

La percepciéon de riesgo es un eslabdn de vital
importancia en el proceso salud-enfermedad.
Esta categoria gana protagonismo cuando se
traslada al estudio del cancer de cuello de utero,
ya que es una enfermedad prevenible. Resulta
indispensable entender cémo las mujeres y los
profesionales de la salud perciben esta

enfermedad, los aspectos que obstaculizan y/o
favorecen la percepcién de riesgo, los criterios en
relacién con las acciones desarrolladas para su
prevencién; entre otros aspectos que pueden
influir en los comportamientos de prevencion y
deteccion temprana.

Ante lo anteriormente expresado y teniendo en
cuenta el problema de salud que representa el
cancer de cuello uterino, se realizé este estudio
que tiene como objetivo explorar de los
significados atribuidos a la percepcién de riesgo
respecto al cancer de cuello de Utero por mujeres
y profesionales de la salud cienfuegueros

METODOS

Se desarrolld un estudio cualitativo con disefio
fenomenoldgico, que incluyé mujeres en el rango
de edad de 25-64 afios, médicos especialistas en
Medicina General Integral, en Ginecobstetricia y
psicologos vinculados a la atencién de salud
primaria y secundaria del municipio de
Cienfuegos; durante el periodo comprendido
desde abril a julio del 2024.

Se asume como poblaciéon el 100 % de las
mujeres en el rango edad de 25-64 afios del
municipio de Cienfuegos con un total de 52 235
mujeres, y de los médicos especialistas en
Medicina General Integral vinculados a la
atencién primaria de salud con un total de 2 073
(ONEI, 2021) asi como todos los psicélogos (26) y
médicos especialistas en Ginecobstetricia
vinculados a la atencidén primaria y secundaria de
salud del municipio de Cienfuegos (44).

La muestra quedd finalmente constituida por 150
mujeres, 165 médicos especialistas en Medicina
General Integral, 20 médicos especialistas en
Ginecobstetricia y 18 psicdlogos que cumplieron
los criterios de seleccién. EI muestreo fue
aleatorio simple.

Criterios de seleccidn:
Para las mujeres

o Mujeres incluidas en el Programa Nacional de
Diagndstico Precoz del Cancer Cérvico-Uterino
en el municipio de Cienfuegos.

= Mujeres que dieron su consentimiento
informado para participar en la investigacion.

o Mujeres que asistieron al desarrollo de los
grupos focales.
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Para los profesionales de la salud

= Médicos especialistas en Medicina General
Integral y en Ginecobstetricia, asi como
licenciados en psicologia que se desempefian
laboralmente en la atencién primaria y
secundaria de salud.
o Médicos especialistas en Medicina General
Integral y en Ginecobstetricia, asi como
licenciados en psicologia que dieron su
consentimiento informado para participar en la
investigacion.
Médicos especialistas en Medicina General
Integral y en Ginecobstetricia, asi como
licenciados en psicologia que asistieron al
desarrollo de los grupos focales.

Criterios de exclusién
Para las mujeres

o Mujeres que no dieron su consentimiento
informado para participar en la investigacién.

o Mujeres que no asistieron al desarrollo de los
grupos focales.

Para los profesionales de la salud

Médicos especialistas en Medicina General
Integral y en Ginecobstetricia, asi como
licenciados en psicologia que no dieron su
consentimiento informado para participar en la
investigacion.

o« Médicos especialistas en Medicina General
Integral y en Ginecobstetricia, asi como
licenciados en psicologia que no asistieron al
desarrollo de los grupos focales.

En un primer momento de la investigacién se
visitaron las ocho areas de salud pertenecientes
al municipio de Cienfuegos, previa autorizacién
de la Direccion Municipal de Salud y coordinacién
con los directores de las mismas para organizar
el desarrollo de la investigacién. Se inform¢ y
coordind en la reunién del Grupo Basico de
Trabajo de cada Area de Salud los consultorios
médicos de la familia seleccionados de forma
aleatoria que formaron parte de la investigacién
y los dias en que serfan visitados. Se utiliz6 ese
escenario para la realizacién de los grupos
focales con los profesionales de la salud. Se
visitaron los hogares de estas mujeres
seleccionadas para solicitar su consentimiento
para participar en la investigacién de forma

verbal y escrita; a las que accedieron a formar
parte de la investigacién se les inform¢ fecha,
hora y lugar para el desarrollo de los grupos
focales.

En un segundo momento el estudio se llevd a
cabo en la atencidén secundaria de salud, en este
caso en el Hospital General Universitario Dr.
Gustavo Aldereguia Lima. Previa autorizacion de
la direccion del mismo se coordind con los jefes
de los servicios de ginecologia y psicologia para
el desarrollo de los grupos focales. Los
escenarios seleccionados para su ejecucién
fueron la entrega de guardia y la reunién del
servicio respectivamente.

Durante el proceso de realizacién de los grupos
focales se logrd la creaciéon de un clima de
empatia, cooperacién y respeto. Se motivé el
dialogo en aras de generar mayor riqueza en la
produccion de las respuestas. Los locales donde
se ejecutaron contaron con adecuadas
condiciones de iluminacién y ambientacion.

En el caso de las mujeres el debate estuvo
orientado a temas como el significado de
percepcién de riesgo respecto al cdncer de cuello
de Utero, aspectos que la favorecen y
obstaculizan, la representacién social de la
enfermedad, asi como las medidas para evitarlas.
Los grupos focales dirigidos a los médicos y
psicélogos, abordaron los mismos temas ya
mencionados, y se incluyd las acciones para la
estimulacién de la percepcién de riesgo respecto
al cancer de cuello de Utero desde el Ministerio
de Salud Publica, asi como se estimulé las
sugerencias de nuevas acciones con el mismo
objetivo.

Para el andlisis estadistico de la informacién se
tuvo en cuenta la creacién de una base de datos
en el paquete estadistico Atlas.ti. © Se obtuvieron
visualizaciones graficas del contenido referente
de las respuestas obtenidas en los grupos focales.

La investigacién fue aprobada los consejos
cientificos de la Direcciéon Municipal de Salud del
municipio de Cienfuegos y del Hospital General
Universitario Dr. Gustavo Aldereguia Lima. Se
solicitd el consentimiento informado de las
mujeres y de los profesionales de la salud que
participaron en el estudio

RESULTADOS

Exploracién de los significados atribuidos a
la percepcion de riesgo respecto al cancer
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de cuello de utero en las mujeres

Las mujeres entienden por percepcion de riesgo
tener conocimientos en relacion a los riesgos, los
dafos a la salud, el peligro, la vulnerabilidad ante
algln padecimiento, la respuesta psicolégica
ante un riesgo y la interpretacién personal
referida a como calificamos el riesgo. Relacionan
tener percepcion de riesgo respecto al cancer de
cuello de Utero a la realizacién de la prueba
citoldgica, a la asistencia al especialista, a los
conocimientos generales de la enfermedad y a la
tenencia de habitos higiénicos.

Asocian el cancer de cuello de Utero a cuestiones
como tener antecedentes ginecoldgicos
personales, a la muerte, a practicas sexuales
desprotegidas, a los tratamientos de
quimioterapia y quirdrgicos y al padecimiento de
enfermedades de transmisidn sexual. Las
medidas que declaran para evitar la enfermedad
son la realizacién periddica de la prueba
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citolégica, evitar realizar legrados, tener habitos
higiénicos, identificar los sintomas de la
enfermedad, el uso del condédn y mantener
pareja estable. Como medidas mdas pertinentes
estuvieron el uso del conddn y la realizacién
periddica de la prueba citolégica.

La realizacién de la prueba citolédgica, la
asistencia al especialista, tener informacién
sobre la enfermedad, responsabilidad de su salud
y conocer los sintomas de la enfermedad son los
factores que enuncian como favorecedores de la
percepcién de riesgo. El énfasis estuvo dirigido
hacia la realizacién de la prueba citoldgica,
expresién muy reiterada en varios de los grupos
focales realizados. Declaran el cambio de pareja
frecuente, la irresponsabilidad con atender su
salud, no realizar la prueba citoldgica, no tener
conocimientos sobre la enfermedad y no usar el
condén como factores que obstaculizan la
percepcién de riesgo. (Fig. 1).
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Fig. 1. Resultados de los grupos focales sobre la percepcion de riesgo de cancer de cuello de

litero en mujeres.
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Tendencias en cuanto a la expresion de
palabras de las mujeres

La palabra “no” referida en el tema de la
representacion social del cancer de cuello de
Utero al declarar en este sentido la no realizacién
de acciones preventivas. Se manifestaron
verbalizaciones como “No realizarse legrados en
la adolescencia”, “No realizar la citologia
obstaculiza todo, es necesaria y nos ayuda a
saber si estamos sanas”, “No usar el condén es
perjudicial”. Conocimiento, asistencia y sintomas
fueron palabras comunes a la hora de referir los
factores estimulantes y obstaculizantes de la
percepcién de riesgo respecto al cadncer de cuello

Organc

de Utero. Los verbos entender, evitar y afectar
para hacer alusién a la importancia de lo anterior.
La palabra “cond6n” fue muy reiterada,
convirtiéndose en el foco principal en referencia
a la pregunta de las medidas para la prevencion,
se puede identificar en verbalizaciones como “El
uso del conddn es la medida principal porque se
evitan todo tipo de enfermedades”. Palabras
como salud, enfermedad, riesgo, percepcion,
padecimiento y cancer de cuello de Gtero
estuvieron transitando todos los temas que
fueron abordados. (Fig. 2)
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Fig. 2. Nube de las palabras claves referentes a los grupos focales dirigidos a mujeres.

Exploracidén de los significados atribuidos a
la percepcion de riesgo respecto al cancer
de cuello de utero en los médicos y
psicélogos

Los médicos y psicdélogos entienden la
percepcién de riesgo desde su experiencia
profesional como poseer conocimientos de la
enfermedad, mantener calidad de vida,

identificar riesgos latentes, identificar las
conductas y acciones riesgosas, y la voluntad de
cambiar actitudes. Asocian esa categoria a la
realizacion de la prueba citoldgica, la asistencia
al especialista, tener conocimiento sobre los
factores de riesgo y sobre enfermedades
ginecoldégicas, mantener habitos higiénicos.
Refieren como medidas generalmente tomadas
por las pacientes para evitar el cancer de cuello
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de Utero, la asistencia al especialista, los
examenes ginecoldgicos periddicos, tener pareja
estable y el uso del condén.

Los conocimientos sobre la enfermedad, la
realizacidon de la prueba citoldgica y de la
colposcopia, la experiencia profesional del
especialista en el manejo de la enfermedad, el
actuar de los profesionales de la salud en aras de
la promocién de salud y la prevencién de la
enfermedad, apoyandose, entre otros recursos,
en los medios de difusién fundamentalmente en
grupos de mujeres vulnerables, fueron los
factores que sefialaron como favorecedores de la
percepcion de riesgo. Entre los aspectos que
obstaculizan dicho proceso se mencionan el no
tener conocimiento de los factores de riesgo,
tener prejuicios y/o pudor en realizar la prueba
citoldgica, la promiscuidad y padecer de alguna
enfermedad de transmisién sexual.

Con respecto al conocimiento de acciones que
realiza el MINSAP para la estimulacién de la
percepcién de riesgo respecto al cdncer de cuello
de Utero, se destaca el Programa Nacional de
Diagndstico Precoz del cancer de cuello de Utero
y las acciones de promocién de salud, que por lo
general se realizan en los policlinicos de cada
area de salud del municipio. Se sugirieron otras
acciones a implementar como considerar la
realizacién de la prueba citolégica antes de la
edad establecida en el Programa Nacional de
Diagndstico Precoz del Cancer Cérvico-Uterino,
realizar charlas educativas en centros de
educacion superior y centros laborales, crear
programas comunitarios, realizar la promocién
del uso del condén, aumentar la promocién de
salud dirigido a esta enfermedad y realizar
debates sobre la prevencion de esta enfermedad.

(Fig. 3)
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Fig. 3. Resultados de los grupos focales sobre percepcion de riesgo de cancer de cuello de dtero

en médicos y psicélogos.
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Tendencias en cuanto a la expresion de
palabras en los médicos y psicélogos

La palabra “no” vinculada a los factores
obstaculizantes, por ejemplo, no realizarse la
prueba citoldgica, no usar conddn. Lo anterior se
puede evidenciar en verbalizaciones como “Que
no tienen conocimiento de los factores de riesgo,
y esto es fundamental para prevenir la
enfermedad, no solo es hacerse la citologia y
usar conddn, factores genéticos, tener muchos
partos, usar anticonceptivos hormonales también
son peligros inminentes”, “Al no tener pareja
estable se es mas propensa a padecer el virus
del papiloma humano y por tanto de padecer la
patologia, este virus causa lesiones que se
pueden agravar” y “Los prejuicios relacionados a
la prueba citoldgica, muchas mujeres no quieren
tomarsela porque es hombre el profesional, o
porque no conocen al mismo”.

Verbos como realizar, conocer, cumplir,
considerar fueron referidos para temas como el
cumplimiento de las indicaciones médicas, la

obtencién de conocimientos y la realizacién de
acciones para prevenir la enfermedad. Palabras
como vulnerable, factor, actitud, condén, riesgo y
percepcién estuvieron muy vinculadas a la
definicién y representacién social de la
percepcién de riesgo respecto al cancer de cuello
de Utero, “La palabra voluntad debe estar
implicita, ya que debemos cambiar actitudes y
actividades que signifiquen un riesgo, pero
debemos ser conscientes de ello”, “Las acciones
que realizamos en pos de nuestra salud y en aras
de disminuir la incidencia de riesgos es el kit de
la percepcién de riesgo”. Las palabras
informacién, conocimiento, salud y deber
estuvieron muy vinculadas a las acciones que se
pudieran implementar para fortalecer la
percepcién de riesgo respecto al cancer de cuello
de Utero. Las palabras médico, diagndstico,
centro primario, cancer, paciente, enfermedad
estuvieron transitando por cada uno de los temas
que se abordaron. (Fig. 4).

“Utero realizar

conocer

fact

dirigir RIEY -
hacia nuestro d mucho cuello centro
enfermedad Fi esgo condén  primario
programararea haber i Sgﬂﬂd
"!dltarvenir perce DCiﬁJH MO comer de berasaciar
wmeir cancer probarparir | buenosees

mayoria CItO|OgICO actividad

conocimiento hacers

e informacion

poblacion giagnéstico generalmente

Fig. 4. Nube de las palabras claves referentes a los grupos focales dirigidos a médicos v
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DISCUSION

Las mujeres investigadas asocian el cancer de
cuello de Utero a la muerte, resultado que no
discrepa del aportado por Jiménez, *® donde
obtuvo que las mujeres perciben esa enfermedad
como sinénimo de muerte sin posibilidad de
remisién en muchas de las casos. La palabra
cancer se asocia a la muerte. *? Los avances
cientifico-técnicos de las ciencias médicas para el
diagnostico, el tratamiento y la rehabilitacién de
las personas afectadas por cancer de cuello de
Utero son verdaderamente alentadores y estan
orientados a realizar diagndsticos mas oportunos
en funcién de tratamientos médicos menos
agresivos para el aumento de la esperanza de
vida de esas pacientes. Aun asi, esa entidad
clinica es asociada por la poblacién a la muerte.

En nuestro estudio las mujeres investigadas
identifican la realizacién de la prueba citoldgica
como factor favorecedor de la percepcién de
riesgo y como medida para evitar el cancer de
cuello de utero. El anterior resultado se
corresponde con el de dos investigaciones. Una
realizada con una muestra de poblacién
colombiana, donde se obtuvo que la mayoria de
las mujeres tiene claridad de realizarse la
citologia frente al riesgo de poder tener cancery
de sus complicaciones. Emiten verbalizaciones
como “Pues yo me hago citologia por evitar un
cancer, quistes, enfermedades graves...” *? Otra
desarrollada en Peru, la cual aportéd que el
conocimiento respecto a la prueba de
Papanicolaou fue bastante bueno en el sentido
que servia para deteccién de cancer de cuello
uterino reportado por 89 %. 12

La técnica de pesquisa mundialmente mas
utilizada para la evaluacién de lesiones
intraepiteliales es la citologia por arrastre o
prueba de Papanicolaou. Desde su
implementacién, ha sido la principal herramienta
para el desarrollo de los programas de pesquisa
de cancer cérvico uterino en el mundo, logrando
que al realizar ese examen cada 3 afios, pueda
disminuir la incidencia de céncer de cuello
uterino por sobre el 80 %. ¥

El uso del conddn en la practica de las relaciones
sexuales fue una de las medidas declaradas por
las mujeres para evitar el cancer de cuello de
Gtero. El factor de riesgo mas importante para
cancer de cérvix es la infeccion por el virus del
papiloma humano (VPH) de alto riesgo, asociada
al 99,7 % de canceres de cérvix. 7 El VPH es la

infeccion de transmision sexual mas comun. ©

Irresponsabilidad con atender su salud, no
realizar la prueba citoldégica, no tener
conocimientos sobre la enfermedad fueron
algunos de los factores que enuncian las mujeres
de nuestra investigacién como obstaculizadores
de la percepcién de riesgo. Algunas mujeres
solamente buscan atenciones clinicas de
prevencién en caso de tener adversidades
ginecoldgicas incémodas con finalidad curativa,
pero no con intenciéon preventiva, haciendo
visible la falta de conocimiento de las mujeres
sobre las acciones preventivas. ®

Que las mujeres manifiesten prejuicios y/o pudor
para la realizacién de la prueba citoldgica fue un
aspecto que mencionaron los profesionales de la
salud encuestados como entorpecedor de la
percepcién de riesgo. Hallazgo que se
corresponde con el de un estudio desarrollado en
Machala-Ecuador, ** donde, entre los factores
que contribuyen a la actitud de rechazo hacia la
citologia destacan la verglienza y el miedo a
experimentar dolor, reportado por el 84 % de
participantes. La exposicidn a la realizaciéon de
esta técnica presupone para la mujer someterse
a una situacion generalmente valorada como
incémoda y molesta. El proceder demanda que la
paciente muestre sus genitales, érganos que
estdn estrechamente vinculados con su
sexualidad, intimidad, privacidad y pudor, a
personas con las cuales el vinculo afectivo no es
estrecho y en un ambiente poco familiar.

Los médicos y psicélogos investigados sugirieron
crear programas comunitarios, realizar
actividades para la promocién de salud y la
prevencién del cancer de cuello de Utero
mediante técnicas educativas. Expertos en el
tema proponen establecer intervenciones de
educacion para la salud que incluyan
oportunidades de aprendizaje, para mejorar la
alfabetizacién en salud y desarrollar habilidades
que favorezcan la salud individual y comunitaria.®
La educacién para la salud se convierte en una
de las estrategias mas importantes en la
prevencion del cancer de cuello uterino y exige
de los profesionales de salud no solo competen-
cias comunicativas, sino interculturales y sociales
que les permitan un verdadero diadlogo de
saberes.®®

En el marco de la actual transicidn
epidemiolédgica, las enfermedades
infecto-contagiosas han sido desplazadas por las
enfermedades crénicas no trasmisibles,
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constituyendo una de las primeras causas de
morbimortalidad a nivel internacional y en
nuestro pais. Lo que constituye un reto para las
ciencias médicas y psicolégicas, que debe ser
analizado con un enfoque preventivo.

Los autores llegan a la conclusién que tanto las
mujeres como los profesionales de la salud
(médicos y psicélogos), asocian la percepcién de
riesgo respecto al cancer de cuello de Utero a la
tenencia de conocimientos en relacién con la
enfermedad y a la ejecucién de acciones para
prevenirla como por ejemplo la realizacién de la
prueba citologia. Los profesionales de la salud
enfatizan en la visién preventiva a partir de la
utilizacién de acciones de promocién de salud y
prevencién de enfermedades.
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