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Resumen

Fundamento: los conocimientos sobre el cancer de cuello
uterino ayudan a las mujeres a comprender su riesgo
personal y la importancia de tomar medidas preventivas.
Objetivo: determinar los conocimientos sobre la
prevencién y la incidencia del cancer de cuello de Utero en
mujeres adultas jovenes.

Métodos: se realizé un estudio descriptivo, cuantitativo y
correlacional a una muestra seleccionada bajo los criterios
de la nacionalidad y el rango de edad. Los datos se
recopilaron mediante una encuesta en linea a 476 mujeres
de 21 a 44 afos. La muestra se correspondié con el
universo. Se utilizé un cuestionario elaborado al efecto que
evaluaba los conocimientos sobre el cancer de cuello
uterino Se cred una versién electrénica del cuestionario
utilizando Google Forms y se publicd en las redes sociales
Facebook y LinkedIn. El andlisis de los datos recogidos se
realiz6 con métodos estadisticos descriptivos y la aplicacién
de la prueba chi-cuadrado de Pearson para calcular las
correlaciones entre las variables. El nivel de significacién se
tomé como p < 0,05.

Resultados: los conocimientos de las mujeres encuestadas
sobre la prevencién y la incidencia del cancer de cuello de
Utero no alcanza un nivel suficiente. No se observé una
correlacion significativa entre los conocimientos y lugar de
residencia, situaciéon econémica, historia familiar de cancer
de cuello de Utero, centro de realizaciéon del examen
citolégico, uso de anticonceptivos, tabaquismo o
vacunacién contra el virus del papiloma humano. Se
encontrd que los conocimientos si estaban relacionados con
la edad, educacién, ocupacién, estado civil, frecuencia de
exdmenes ginecoldgicos, frecuencia de la citologia,
conciencia de los propios conocimientos y el nimero de
partos.

Conclusiones: a pesar del acceso ilimitado a la
informacidn, todavia hay muchas mujeres que no van al
ginecdlogo, no se hacen la citologia y no saben cémo
funciona el Programa de Prevencién y Deteccién Precoz del
Cancer de Cuello de Utero en Ecuador.

Palabras clave: cancer de cuello uterino, prevencién de
enfermedades, deteccidn precoz del cancer, conocimiento

Abstract

Foundation: knowledge about cervical cancer helps
women understand their personal risk and the importance
of taking preventive measures.

Objective: determine knowledge about the prevention and
incidence of cervical cancer in young adult women.
Methods: a descriptive, quantitative and correlational
study was carried out on a sample selected under the
criteria of nationality and age range. Data were collected
through an online survey of 476 women aged 21 to 44
years. The sample corresponded to the universe. A
purpose-built questionnaire was used to assess knowledge
about cervical cancer. An electronic version of the
questionnaire was created using Google Forms and
published on the social networks Facebook and Linkedin.
The analysis of the data collected was carried out with
descriptive statistical methods and the application of the
Pearson chi-square test to calculate the correlations
between the variables. The level of significance was taken
as p < 0,05.

Results: the knowledge of the women surveyed about the
prevention and incidence of cervical cancer does not reach
a sufficient level. No significant correlation was observed
between knowledge and place of residence, economic
situation, family history of cervical cancer, center where the
cytological examination was performed, use of
contraceptives, smoking or vaccination against human
papillomavirus. It was found that knowledge was related to
age, education, occupation, marital status, frequency of
gynecological examinations, frequency of cytology,
awareness of one's knowledge and the number of births.
Conclusions: despite unlimited access to information,
there are still many women who do not go to the
gynecologist, do not have cytology and do not know how
the Cervical Cancer Prevention and Early Detection
Program works in Ecuador.
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INTRODUCCION

El cdncer de cuello uterino es una neoplasia
maligna primaria que se desarrolla en el cuello
uterino o en el canal cervical. Se asocia con
mayor frecuencia a la infeccién a largo plazo por
tipos de virus del papiloma humano (VPH)
altamente oncogénicos, en particular los tipos 16
y 18." En muchos paises, el cancer de cuello
uterino es un importante problema sanitario,
especialmente en los menos desarrollados. A
nivel mundial, el cancer de cuello de Utero se
considera el tercer cancer mas comun entre las
mujeres en términos de incidencia y la cuarta
causa de mortalidad oncolégica y segun Cedefio
y cols.”® fue establecido como el mas comudn en
varios paises de América del Sur y Central.

Ecuador se encuentra entre los paises con una
elevada tasa de incidencia del cancer de cuello
de Utero que representa el 1,5 % de riesgo de
mortalidad para las mujeres entre 0 a 74 afios de
edad, esto implicé, ademds, una tasa de
incidencia del 29 % por cada 100 mil habitantes
de la poblacién femenina en el pais. El cancer
afecta con mayor frecuencia a mujeres en una
edad comprendida entre los 45 y 64 aios."?

La baja tasa de supervivencia entre las mujeres
con cancer de cuello de Utero se debe, en la
mayoria de los casos, a la deteccién tardia de la
enfermedad.”® Solo un nivel adecuado de
conocimientos sobre el cdncer de cuello uterino y
un cribado periéddico mejoraradn la mala situacién
epidemiolégica y reducirdn asi la proporcién de
pacientes.

Una estrategia integral de prevencion y control
del cancer de cuello uterino debe abarcar los tres
niveles de prevenciéon.”” En primer lugar, la
prevencién primaria que se logra a través de la
vacunacién contra el VPH, el principal factor de
riesgo para el desarrollo de esta enfermedad. La
vacunacién dirigida a nifias y adolescentes ha
demostrado ser altamente efectiva en la
reduccion de la incidencia de infecciones por VPH
y lesiones precancerosas.

En segundo lugar, la prevencién secundaria
implica el cribado y tratamiento de lesiones
precancerosas o canceres en etapas tempranas.
El cribado regular, mediante pruebas como la
citologia cervical (Papanicolaou) y las pruebas de
deteccién de VPH, permite identificar cambios
anormales en las células cervicales y brindar
intervenciones tempranas para prevenir la
progresién a cancer invasivo.

Finalmente, la prevencién terciaria se enfoca en
el tratamiento adecuado y oportuno de los casos
diagnosticados de cadncer de cuello uterino
invasivo. Esto incluye la implementacion de
terapias personalizadas, como cirugia,
radioterapia, quimioterapia u otras opciones
terapéuticas segun las caracteristicas
individuales de cada paciente.

Es importante destacar que existe una diferencia
de edad significativa entre el pico de infeccion
por VPH y el pico de incidencia de cancer de
cuello uterino, que abarca varias décadas. Esto
resalta la importancia del cribado regular a lo
largo de la vida de una mujer, ya que brinda
oportunidades para detectar y tratar lesiones
precancerosas antes de que se conviertan en
cancer invasivo.

Si bien los programas de vacunacién y el cribado
sistematico han demostrado ser altamente
efectivos en la reduccién del cancer de cuello
uterino en paises de ingresos altos y medios, los
paises de bajos y medianos ingresos auln
enfrentan desafios para implementar estas
estrategias de manera eficaz."’ Es necesario un
enfoque integral que incluya la disponibilidad y el
acceso equitativo a la vacunacién y el cribado,
asi como la capacitacién del personal de salud y
la sensibilizacién de la comunidad para
garantizar una mejor gestion de esta enfermedad
en todo el mundo.

En el estudio las féminas debian responder si
existia una relacién entre la edad, la educacién,
el lugar de residencia, la situacién material, el
estado civil, la incidencia familiar, la frecuencia
de visitas al ginecdlogo y la presencia de factores
de riesgo para indagar acerca del nivel de
conocimientos de este grupo de mujeres.

El objetivo principal de este estudio fue:
investigar y evaluar el nivel de conocimientos
sobre la prevencién y la incidencia del cancer de
cuello de Utero entre las mujeres de 25 a 59 afios.

METODOS

Para la recopilacién de los datos se realizé una
encuesta online entre enero y abril de 2020.
Agrupd mujeres de 21 a 44 afos. La participacion
de las encuestadas fue voluntaria y anénima, se
integraron un total de 476 personas que
respondian a las condiciones de nacionalidad y
estaban en el rango de edad para las mujeres
adultas jévenes.
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El cuestionario como instrumento para la
recopilacién de los datos fue disefiado al efecto.
Consté de un titulo, en el que se describian el
tema y el objetivo del estudio; se recogié: la
edad, el nivel de escolaridad, lugar de residencia,
estado civil, situacién material, ocupacién actual
e incidencia del cancer cervicouterino entre las
encuestadas de la familia; la parte sustantiva,
una prueba de conocimientos que contenia
preguntas sobre el problema principal del estudio,
examenes ginecoldgicos, factores y sintomas del
cancer de cuello uterino y medidas preventivas
que evitan el desarrollo del cancer.

Los datos sobre los conocimientos relativos a la
prevencién y la incidencia del cancer de cuello
uterino se recogieron a partir de las respuestas
dadas en la parte de contenido de la encuesta.
Por cada respuesta correcta, las mujeres
encuestadas recibian 1 punto, mientras que
recibian 0 puntos por una respuesta incorrecta.
Se podia obtener un maximo de 49 puntos. Para
evaluar los conocimientos de las encuestadas
sobre la prevencidén y la incidencia del cancer
cervicouterino se utilizé una escala
autodeclarada:

o 80 - 100 % = conocimiento a un nivel muy

bueno.
o 60 - 79 % = conocimiento a un nivel bueno.
o 40 - 59 % = conocimiento a un nivel suficiente.
¢ 20 - 39 % = conocimiento a un nivel aceptable.

o < 20 % = conocimiento a un nivel deficiente.

Se cred una versién electrénica del cuestionario
utilizando la herramienta Google Forms y se
publicé en las redes sociales Facebook y LinkedIn.
Para analizar los datos recogidos, se utilizaron
métodos estadisticos descriptivos y la prueba
chi-cuadrado de Pearson para calcular las
correlaciones entre las variables dependientes y
no dependientes. El nivel de significacidn se
tomé como: p < 0,05.

RESULTADOS

Los resultados de la encuesta permitieron, en
primer lugar, caracterizar social vy
demograficamente a la poblacién en cuanto a
rangos de edad, nivel de escolaridad y
ocupacional, lugar de residencia y nivel
econdmico, entre otras variables y en segundo
lugar obtener datos relativos al conocimiento y la
practica preventiva para evitar la enfermedad.
(Tabla 1).
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Tabla 1. Caracteristicas del grupo de estudio

Caracteristicas

Cantidad Porcentaje

Edad (afios)

Nivel de escolaridad

Lugar de residencia

Ocupacion actual

Situacion economica

Estado civil

(Alguien de su familia ha
padecido cancer de cuello
de utero?

;Toma anticonceptivos
hormonales orales?
(Fuma cigarrillos?

(Cuantos partos ha

tenido?

Se ha vacunado contra
el VPH?

21-26
27-32
33-38
39-44
Profesional
Secundaria
Superior
Rural
Ciudad
Empleada
Desempleada
Estudiante
Pensionada
Muy buena
Buena
Media

Soltera
Casada

Viuda
Divorciada
No

Si
Abuela
Mama
Hermana
Si

No

Si

No

0

1

-

3 vy mas

Si

No

No sabia que
existia esta
vacuna

151
81
140
104
1
100
375
141
335
410
9
]
2
52
290
134

130
308

8
30

292

64
51
69
T
301
100
376
165
100
162
49
33
428
13

ST
17.0
294
21.0
0,2
21,0
78.8
29,6
70.4
86.1
1.9
115
0.4
10.9
60.9
28.1
©.
64.7
1.7
6.3
61.3

134
10.7
145
16.2
83.8
21.0
78.9
34,7
21.0
34.0
103
6.9
89.9
3.1
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Casi la mitad de las encuestadas (48,5 %) se
sometieron a una revisién ginecolégica una vez
al afo, el 23,3 % de las mujeres cada 2 - 3 afios y
el mismo numero de encuestadas con mas
frecuencia que una vez al afio. El 4,8 % de las
mujeres no acudieron al ginecélogo. El motivo
mas frecuente de visita al ginecélogo alegado
por las encuestadas fueron los examenes
preventivos/de control.

Teniendo en cuenta la edad de las mujeres
encuestadas y la frecuencia de la citologia, se
constatd que las mujeres mayores de 30 afios
tenfan mds probabilidades de someterse a la
prueba que las menores de 30 afios (75,3 %
frente a 58,9 %). Las mujeres tenfan maés
probabilidades de someterse a una citologia en
un centro en el que la prueba era reembolsada
por el Fondo Nacional de Salud (49 %).

Segun el 71 % de las encuestadas, la razén mas
comun de la reticencia a realizar la citologia es la
falta de conocimientos sobre la prevencion del
cancer de cuello uterino. Como segunda razén
mas comun, las mujeres encuestadas eligieron el
sentimiento de verglienza (51 %), seguido de la
falta de recomendaciéon médica y las quejas (45
%) y el miedo al examen y al dolor (41 %).

A continuacién, se intenté evaluar el
conocimiento de las encuestadas sobre la
frecuencia del examen citolégico. El 70 % de las
mujeres encuestadas crefan que la citologia
debia realizarse una vez al afio. Una de cada tres
mujeres afirmé que el examen citolégico debia
realizarse cada 3 afios si los resultados de la
citologia anterior eran normales. El 1 % de las
mujeres no tenia conocimiento de la frecuencia
de la prueba.

Entre las encuestadas, la mayoria de las mujeres
opinaba que debia realizarse un examen
citolégico por primera vez hasta 3 afios después
del inicio de las relaciones sexuales (44,7 %). El
34,0 % restante opinaba que el examen
citolégico debia realizarse por primera vez
después de los 25 afios, mientras que el 28,9 %
de las encuestadas afirmaba que el examen
citoldgico debia realizarse después de la primera
menstruacion. El 7,3 % de las encuestadas no
sabia cudndo debia realizarse el primer examen
citoldgico.

La siguiente pregunta se referia al Programa de

Prevencion y Deteccidn Precoz del Cancer de
Cuello de Utero. De las mujeres encuestadas, el
65,1 % sabia que el programa estaba dirigido a
mujeres de entre 25 y 59 afos, el 30,7 % de las
mujeres pensaba que era para todas las mujeres
y el 4,2 % de las encuestadas no sabia quién
podia beneficiarse de este programa
gubernamental de prevencion.

La mayoria de las encuestadas calificaron sus
conocimientos sobre la prevencién y la incidencia
del cancer de cuello uterino de:

o Buenos: 77,5 %

o Muy buenos: 16,6 %.

o Escasos: 5,9 % (solo este porciento de las
mujeres consideraba que sus conocimientos
sobre este tema eran escasos)

Internet fue una fuente de conocimiento para el
68 % de las encuestadas, la fuente del
conocimiento lo constituyeron las compaferas de
trabajo el 14 %. Mas de la mitad, el 57 %, de las
encuestadas recibieron informacién sobre el
cancer de cuello uterino de un ginecélogo y una
de cada cinco encuestadas de una matrona.

La gran mayoria de las encuestadas (93,9 %)
sabia que el cancer de cuello de Utero es un tipo
de cancer frecuente. El método mas
frecuentemente mencionado para prevenir y
reducir la incidencia del cancer de cuello uterino
era el examen citolégico periddico (17,4 %),
seqguido de las visitas de seguimiento al
ginecdlogo (16,6 %). Segun el 12,9 % de las
encuestadas, el método mas eficaz de
prevencién y reduccién de la incidencia del
cancer de cuello uterino es la prevencion de las
infecciones de transmisién sexual, sequida de la
vacunacién contra el VPH. Se trataba de una
pregunta de opcion miultiple y solo el 5 % de las
mujeres marcaron todas las respuestas correctas.

Como principal factor de riesgo del cancer de
cuello uterino, las encuestadas indicaron las
infecciones por VPH (82,3 %), el cambio
frecuente de pareja sexual y las infecciones
vaginales frecuentes y crénicas (70,8 % y 65,7 %
de las personas, respectivamente). Menos del 5
% (un 3,9 %) no sabian cuales eran los
principales factores de riesgo del cancer de
cuello uterino.
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Un andlisis de las respuestas de las encuestadas
a la pregunta sobre los sintomas del cancer de
cuello uterino mostré que el 45 % de ellos creia
no tener ninguno. Los sintomas mencionados con
mas frecuencia fueron la falta de fuerza (53 % de
las encuestadas) y las hemorragias entre
periodos (47 % de las encuestadas). Una de cada
tres encuestadas mencioné el dolor o la
hemorragia tras el coito, el flujo maloliente y el
dolor abdominal bajo como sintomas de cancer
de cuello uterino.

Las mujeres que pensaban que era posible
renunciar a una prueba citoldgica tras vacunarse
contra el VPH no se vacunaron (1 %). Mas del 90
% de las mujeres que se vacunaron contra el VPH,
sabian que la vacuna no las eximia de someterse
a un examen citolégico periddico.

Al evaluar los conocimientos de las mujeres
encuestadas sobre el cancer de cuello uterino,
los factores de riesgo que conlleva y los métodos
de prevencion, se observé que, por término
medio, las encuestadas obtuvieron 23,7 puntos

de 49 puntos posibles, lo que representa un 48,4
% de respuestas correctas, se situaron los
conocimientos de las mujeres encuestadas en un
nivel suficiente.

Los conocimientos de las mujeres encuestadas
mostraron una débil correlacién positiva con la
edad (0,211), la educacién (0,207), la ocupacién
actual (0,236), el estado civil (0,249), la
frecuencia de examenes con un ginecélogo
(0,304), la frecuencia de citologias (0,386), la
evaluacion de las encuestadas de sus propios
conocimientos (0,382) y el nimero de partos
(0,227).

Un andlisis mas detallado no mostré relacion
alguna entre los conocimientos subjetivos sobre
la prevencién y la incidencia del céancer
cervicouterino y el lugar de residencia (0,018), la
situacion material (0,194), el diagndstico de
cancer cervicouterino entre familiares (0,042),
centro donde se realizan el examen citoldgico
(0,135), toma de anticonceptivos (0,067),
tabaquismo (0,022) o vacunacién pasada contra
el VPH (0,040). (Tabla 2).
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Tabla 2. Nivel de conocimientos de los encuestados segin las variables independientes
Media de Porcentaje de puntos

: Nivel de
o puntos enla obtenidos enla P i
Variable significacion
prueba de prueba de ®
conocimientos conocimientos
Edad (en aiios)
21-26 22.95 46.4 0,211
27-32 24.64 50,3
33-38 2373 484
39-44 24.43 499
Nivel de escolaridad
Profesional 19 38.8 0.207
Secundaria 22,57 46,1
Superior 24,048 491
Lugar de residencia
Pueblo 24,11 49.2 0.018
Ciudad 23.56 48.1
Ocupacion actual
Empleada 24,02 49.0 0.236
Desempleada 20.11 41.0
Estudiante 2220 453
Pensionada 21,50 439
Situacion financiera
Muy buena 2587 52,8 0.194
Buena 2347 479
Media 23.46 479
Estado civil
Soltera 23,04 47.0 0.249
Casado/a 24,10 49.1
Viudo/a 23,75 48.5
Divorciada 22.90 46,7
iAlguien de la familia ha sido diagnosticado de cancer de cuello
de Gtero?
Abuela 24,09 492 0,042
Mama 2331 47.6
No 23,60 48.2
Hermana 2422 49,4
. Con qué frecuencia acude al ginecologo?
Maés de una vez al ailo 25,14 513 0.304
Una vez al afio 2348 479
Cada 2 o 3 aflos 23.54 48.0
No voy al ginecélogo 2022 41,3
. Cuil es el motivo mas frecuente por el que visita a su
ginecologo?
Revision 23,98 489 0,24
preventiva/control
Aparicion demolestias 24,58 50,2
Continuaciénde la 22,61 46.1
anticoncepcion
No voy al ginecélogo 19,41 396
. Cuindo fue la Gltima vez que se sometit a un examen
citologico?
En los ultimos 12 24,20 49.4 0.386
meses
Hace unos 2 afios 2388 487
Hace mas de 2 afios 22.78 46.5
Nunca me he hecho una 19.94 40,7
LEn qué centro le hicieron el examen citologico?
Cirugia ginecologica 24,11 492 0.135
privada
En un centro dondelas 23,87 48,7
pruebas citologicas son
reembolsadas por el
Fondo Nacional de
Salud
Nunca me han hecho 20,38 41.6
una
. Como calificaria sus conocimientos relacionados con el cincer
de cuello uterino?
Altos 26.49 54,1 0,382
Medios 23,58 48.1
Bajos 17,82 36.4

Revista Finlay 122 noviembre 2023 | Volumen 13 | Numero 3


https://revfinlay.sld.cu/index.php/finlay

Descargado el: 25-12-2025

ISSN 2221-2434

Cuanto mayor era la edad de las encuestadas,
mas probable era que supieran con qué
frecuencia las mujeres podian beneficiarse de un
examen citoldégico como parte del Programa de
Prevencién y Deteccién Precoz del Cancer
Cervicouterino basado en la poblacion (p
0,211). Asimismo, las mujeres que valoraban
mas alto su conocimiento sobre el cancer de
cuello de Utero tenian mas probabilidades de
conocer la respuesta a esta pregunta (p
0,204).

Se observd una correlacién lineal entre los
conocimientos de las mujeres sobre la incidencia
del cancer cervicouterino y sus conocimientos
autoevaluados en este ambito. Las mujeres que
valoraron mds alto su conocimiento sobre el
cadncer de cuello de Gtero tenfan mas
probabilidades de saber que el cancer de cuello
de Utero era un tipo comun de cancer (p = 0,23).

Existian correlaciones lineales positivas débiles
entre los conocimientos relativos a la fecha de
vacunacién contra el VPH mas frecuentemente
recomendada y la edad de las encuestadas, la
frecuencia de los examenes citoldgicos
realizados por las mujeres encuestadas, la
autoevaluacién de las encuestadas de sus
conocimientos sobre el cancer cervicouterino y el
nimero de partos. Es decir, a medida que
aumentaban la edad (p = 0,259), la frecuencia
del examen citolégico (p 0,218), la
autoevaluacién de las encuestadas de sus
conocimientos sobre el cdncer cervicouterino (p
= 0,252) y el nimero de partos (p = 0,209), fue
mas probable que las mujeres supieran cuando
se recomendaba la vacunacién contra el VPH;
también se observaron correlaciones lineales
positivas débiles en la pregunta referida a la
posibilidad de renunciar a una prueba citoldgica
cuando una mujer se vacuna contra el VPH.

Se produjeron correlaciones lineales entre la
frecuencia del Gltimo examen citoldgico y los
conocimientos de las mujeres respecto a la
imposibilidad de renunciar a un examen
citoldgico una vez vacunadas contra el VPH, asi
como entre sus conocimientos sobre la pregunta
anterior y su valoraciéon de sus conocimientos
sobre el cancer cervicouterino.

Las mujeres que valoraron sus conocimientos
sobre el cancer de cuello de Utero en un nivel
alto tenfan més probabilidades de saber que no

se podia renunciar a la citologia una vez que la
mujer se habia vacunado contra el VPH (p =
0,214).

DISCUSION

Los métodos eficaces de prevencion primaria y
secundaria pueden advertir la mayoria de los
casos la presencia de cancer de cuello uterino,®”
ademas, las investigaciones indican que, con un
enfoque integral de la prevencién, el cribado y el
tratamiento, el cancer de cuello uterino puede
eliminarse como problema de salud en el plazo
de una generacidn. Los profesionales de la Salud
Publica coinciden en que Ecuador, también,
podria lograr esos resultados si aumentara la
concienciacién de las mujeres ecuatorianas sobre
la prevencién y la incidencia del cancer
cervicouterino.®

De ahi la importancia de la educacién contra el
cancer. La presente investigacién muestra que
casi la mitad de las mujeres encuestadas se
someten a un examen ginecoldgico una vez al
afio (48,5 %), el 23,3 % se examina con mas
frecuencia que una vez al afio y el mismo
nimero de encuestadas cada 2 o 3 afios.
Bautista y cols.® y Vega y cols.® obtuvieron
resultados similares. Las mujeres encuestadas
acudian con mayor frecuencia al ginecélogo para
someterse a exdmenes preventivos o de control
(76,5 %). En cierto modo, estos resultados
contradicen la opinién predominante de que en
Ecuador las mujeres evitan las visitas al
ginecélogo y acuden al especialista solo cuando
aparecen dolencias.?

Segln Leverone y cols.” las mujeres son muy
conscientes de la necesidad de someterse a
exdmenes citoldgicos, pero una de cada tres
mujeres ecuatorianas sigue realizandolos con
muy poca frecuencia, menos de una vez cada
dos afios. Los conocimientos sobre el cancer de
cuello uterino, también, son incompletos. La
encuesta realizada mostré que el 82 % de las
mujeres ecuatorianas se han sometido a un
examen citolégico al menos una vez en su vida.
Casi todas las ecuatorianas mayores de 30 afios
(96 %) y tres cuartas partes (74 %) de las
mujeres de 20 a 29 afos. Las adolescentes de 15
a 19 afos son las menos propensas a someterse
a un examen citoldgico (16 %). Al mismo tiempo,
resulta alarmante que casi una quinta parte de
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las mujeres ecuatorianas no se hayan sometido a
ningun examen citolégico a lo largo de su vida.

En la literatura, el examen citoldgico se cuenta
entre las pruebas de cribado més eficaces
relacionadas con la prevencién y el diagndstico
de afecciones precancerosas y del céncer
invasivo de cuello uterino.®®” La presente
investigacién muestra que el 93,5 % de las
encuestadas sabia en qué consiste un examen
citolégico y casi el 70 % (69,33 %) declard que la
Gltima vez que se sometieron a un examen
citoldgico fue en los ultimos 12 meses. Por el
contrario, el estudio de Bautista y cols.”® reveld
que el 59 % de las mujeres se habia sometido a
una citologia en los Ultimos 12 meses.
Lamentablemente, hasta el 21 % de las
encuestadas en este estudio respondieron que
nunca se habian hecho una citologia, también, se
observaron resultados inquietantes si se analiza
el estudio de Vega y cols.® entre 28 mujeres de
la provincia de Azuay, donde solo el 45 % de las
encuestadas declararon que se habian sometido
a un examen citolégico en los ultimos 3 afos,
mientras que el 30 % contesté que nunca se
habian sometido a un examen citoldgico.

En el presente estudio, las mujeres citaron con
mayor frecuencia la falta de conocimientos sobre
la prevencion del cancer cervicouterino (71 % de
las encuestadas), el sentimiento de vergienza
(51 %) y la falta de recomendaciones y quejas
médicas (45 %) como motivos para no acudir a la
citologia. En el estudio de Vega y cols.® se
expusieron diferentes razones para evitar un
examen citoldgico, en el que las principales
razones eran el miedo al dolor (39 %), falta de
sintomas de la enfermedad (18 %), descuido e
imprudencia (15 %), sentimiento de verglienza
(12 %) y falta de recomendacién médica (11 %).
Por lo tanto, la reticencia a someterse a una
citologia se debe principalmente a que las
mujeres ecuatorianas descuidan el examen
citolégico y no son plenamente conscientes de su
importancia, ademas, las mujeres consideran que
los exdmenes citoldgicos son embarazosos y
dolorosos. En este sentido, mucho depende la
experiencia, la sensibilidad y la empatia del
ginecélogo. En un estudio realizado por Ortiz y
cols.” se descubrié que, si el médico demuestra
sensibilidad, discrecién y capacidad de
comunicacién, los temores de las mujeres a las
exploraciones ginecoldgicas desaparecen en
gran medida tras la primera visita y empiezan a
confiar en su médico con mas ganas y son mas
capaces de hablar de temas intimos con él.®

Con el fin de difundir informacién sobre el cadncer
de cuello uterino y aumentar su prevencién en
Ecuador, en 2007 se puso en marcha el
Programa de Prevencién y Deteccién Precoz del
Céncer de Cuello Uterino. La presente
investigacién mostré que el 56 % de las
encuestadas sabia que el Fondo Nacional de
Salud reembolsa un examen citoldgico cada tres
afios y el 65,1 % sabia que este programa estd
dirigido a mujeres de entre 25 y 59 afios. Bravo y
Roman®® obtuvieron resultados similares.

Los estudios anteriores demuestran que, aunque
la idea de abrir el programa gubernamental era
muy buena, lamentablemente en la actualidad
no funciona todo lo bien que deberia. Muchas
mujeres ecuatorianas no saben a quién va
dirigido el programa, ni con qué frecuencia
pueden someterse a un examen citoldgico
financiado por el Fondo Nacional de Salud.®"
Para mejorar los resultados del programa, seria
necesario aumentar la implicacién de médicos,
matronas y enfermeros, que deberian
concienciar a las pacientes de que existen estos
programas y fomentar su uso, ademas, esta
informacién debe difundirse en los medios de
comunicaciéon y en Internet porque, segln
nuestras investigaciones, es de estas fuentes
donde las mujeres obtienen con mas frecuencia
la informacion sobre el cancer de cuello uterino.
En la prevencién del cancer, el conocimiento de
los factores de riesgo es muy importante. La
presente investigacién muestra que las mujeres
indicaron las infecciones por VPH como el
principal factor de riesgo del cancer de cuello de
Utero (82,3 %). A continuacidn, las encuestadas
respondieron que el cancer de cuello de Utero
puede estar causado por la promiscuidad y las
infecciones vaginales crénicas (70,8 y 65,7 %
respectivamente), ademas, el 41,8 % de las
encuestadas indicaron que el cancer de cuello de
Utero puede desarrollarse por falta de higiene
personal y el 32,1 % de las mujeres creian que
los papeles de fumar tienen un impacto directo
en este tipo de cancer. Zapata y cols."? en su
estudio obtuvieron un resultado similar.

Casi todas las mujeres encuestadas en ambos
estudios mostraron un elevado conocimiento de
los factores de riesgo del cancer cervicouterino.
Cabe destacar que ademas de la infeccién por
VPH y el comportamiento sexual, muchas
encuestadas indicaron que el cancer de cuello
uterino puede desarrollarse debido al consumo
de cigarrillos. Es bueno que las mujeres sean
conscientes de cdmo el humo de la nicotina
afecta negativamente al cuerpo humano. Segun
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la bibliografia, fumar cigarrillos puede aumentar
el riesgo de incidencia de cancer de cuello de
Utero entre dos y cuatro veces."*?

El analisis del presente estudio mostré que las
mujeres respondieron con mayor frecuencia que
el mejor método de prevencién y reduccién de la
incidencia del cancer de cuello uterino eran los
exdmenes citoldégicos periddicos (97 % de las
encuestadas). Le seguia la prevencién de las
infecciones de transmision sexual, segin el 72 %
de las mujeres. El 65 % creia que la vacunacion
contra el VPH podia ser un tipo de prevencién del
cancer cervicouterino y el 31 % de las
encuestadas indicé que dejar de fumar debia
considerarse un método eficaz de prevencion del
cancer cervicouterino.

En el estudio se determindé que existe una
correlacion entre los conocimientos de las
encuestadas sobre la prevenciéon y la incidencia
del cdncer de cuello de Utero y su edad (p =
0,211). Las mujeres de 39 a 44 afios se
caracterizaban por un mayor nivel de
conocimientos sobre la prevencién del cancer de
cuello de Utero que las mujeres del grupo de 21 a
26 anos, ademas, las mujeres econdmicamente
activas (p = 0,236) y con estudios superiores (p
= 0,207) se caracterizaban por un mayor nivel de
conocimientos sobre el cancer cervicouterino que
las desempleadas y con estudios secundarios o
de formacion profesional.

El estado civil de las mujeres (p = 0,249) y el
nimero de partos (p = 0,227), también,
influyeron en su nivel de conocimientos sobre el
cancer cervicouterino. Las mujeres casadas y las
que habian dado a luz una vez tenian mas
probabilidades de conocer las respuestas
correctas a las preguntas de la encuesta que las
demds mujeres, ademas, el andlisis estadistico
demostré que cuanto mas a menudo acuden las
mujeres al ginecdlogo y se someten a examenes
citolégicos, mayores son sus conocimientos
sobre la prevencién del cancer de cuello uterino.
En un estudio de Gomes y cols.* se observé que
las pertenecientes al grupo de edad de hasta 30
afnos y las mujeres que no tienen hijos tienen
mayores conocimientos sobre el cancer de cuello
uterino y las mujeres que no tienen hijos o tienen
un hijo, ademas, las mujeres con estudios
superiores tenfan un mayor conocimiento de la
prevencion del cancer de cuello uterino que las
encuestadas con estudios inferiores.

A partir de los resultados del presente estudio y
los de otros autores, se puede concluir que el

conocimiento de las mujeres sobre el cancer de
cuello de Utero no alcanza un nivel suficiente. A
pesar del acceso ilimitado a la informacién,
todavia hay muchas mujeres que no van al
ginecdlogo, no se hacen la citologia y no saben
cémo funciona el Programa de Prevencién y
Deteccién Precoz del Cancer de Cuello de Utero
en Ecuador. En comparacién con las mujeres de
otros paises, las ecuatorianas participan con
menos frecuencia en las pruebas de cribado y no
se vacunan contra el VPH. Para aumentar los
conocimientos de las mujeres sobre la
prevencién y la incidencia del cdncer de cuello
de Utero, los médicos de cabecera, los
ginecélogos y las matronas deberian participar
de forma mds activa en la educacién de las
mujeres sobre la prevenciéon y animarlas a
aprovechar las pruebas de cribado gratuitas.
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