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Resumen Abstract

Fundamento: el cdncer de mama y cérvicouterino Background: breast and cervical cancer are among
estan entre las mas frecuentes causas de muerte en la the most frequent causes of death in women. Therefore,
poblacién femenina. Su diagndstico estd entre los the early detection of these diseases is one of the

programas priorizados del Sistema de Salud Publica. prioritized programs of the Public Health System.
Objetivo: describir el comportamiento del Programa Objective: to describe the performance of the Breast
del Cancer de Mama y de Cuello Uterino en el municipio and Cervical Cancer Program in the municipality of
de Cienfuegos. Cienfuegos.

Métodos: estudio descriptivo y transversal que se Methods: a cross-sectional descriptive study was
realiza en el marco del proyecto CARMEN y comprende conducted over the period 2010-2011 in the context of

el periodo 2010-2011. Se tom6 una muestra aleatoria, the CARMEN project. A random sample was selected
estratificada al azar. Se analizaron variables como: which was randomly stratified. The variables analyzed
edad, estado civil, color de la piel, visita de included age, marital status, skin color, health
profesionales de la salud, dominio sobre el autoexamen professional’'s visits, knowledge of breast
de mama, examen clinico de las mamas, mamografia, self-examination, clinical breast exam, mammography,
prueba citoldgica y tiempo transcurrido desde el dltimo cervical smear and time from the last medical
chequeo de cada una de las pruebas. Se utilizé el examination of each test. The questionnaire of the

cuestionario del estudio CARMEN. Para el andlisis de los CARMEN study was used. Results analysis was
resultados se utilizo el paquete estadistico SPSS version performed by SPSS package version 15, 0. Statistical
15,00. El nivel de significacién estadistico que se utiliz6 significance level used was 95 %.

fue del 95 %. Results: a total of 428 women (41,1 %) had not been
Resultados: un total de 428 mujeres (41,1 %) llevaban examined in over a year; 49 of them (4,6 %) had not
mas de un afo sin ser chequeadas y de ellas 49 (4,6 %) been checked for more than five years. 7,2 % of the
Ilevaba mas de cinco afios. El 71,2 % de la muestra study sample have never undergone a mammography,
estudiada nunca se ha realizado una mamografia, del 28,6 % have had this test performed. 91,0 % of the
28,6 % que se las ha realizado. El 91,0 % de las mujeres women whose ages are included in the program has
en las edades comprendidas en el Programa alguna vez undergone a cervical smear.

se ha hecho la prueba citoldgica. Conclusions: the objectives of the General Program for
Conclusiones: no se alcanzan los propdsitos Cancer Control in Cuba are not being achieved. The
establecidos por el Programa Integral para el Control inefficient areas of the Breast and Cervical Cancer

del Cancer en Cuba. Quedan demostradas las areas de Program are exposed.

insuficiencias del Programa de Control del Cancer de

Mama y de Cuello Uterino. Key words: breast neoplasms, uterine cervical
neoplasms, early diagnosis, national health programs
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INTRODUCCION

El cancer es una enfermedad conocida desde las
antiguas civilizaciones. Cada afio mueren en el
mundo 4 millones de personas por esta causa.
Las enfermedades cancerosas ocupan a nivel
mundial uno de los primeros puestos en las
estadisticas de la mortalidad.?

Segun la Organizaciéon Mundial de la Salud
(OMS), alrededor del 9 % de las mujeres
desarrollardn un cancer de mama a lo largo de su
vida, lo que convierte a este tipo de cdncer en
uno de los mas frecuentes en este segmento de
la poblacién, donde se diagnostican mas de 1
000 000 de nuevos casos en el mundo. Estudios
internacionales demuestran que el céncer de
mama es la primera enfermedad maligna que
afecta a la mujer después de los 25 afos.>?

Otra forma de presentacién del cdncer en la
mujer, es el de cuello uterino (CCU), esta
considerado como un problema de salud publica,
especialmente en paises en desarrollo, donde se
presentan el 80 % de los casos diagnosticados y
de las muertes a nivel internacional.

Actualmente el cancer cérvicouterino causa
alrededor de 500 000 muertes anuales, situacién
gue no es pareja, ya que los paises de alto
desarrollo sanitario han logrado disminuir, en
forma muy significativa su incidencia, gracias a
programas de pesquisa bien implementados.*

Tanto a nivel internacional como en Cuba se
hace cada vez mds necesario evaluar la
efectividad de los sistemas de salud, no solo
mediante el incremento generado en los afios de
vida vividos por la poblacidn, sino también y con
particular interés, mediante la calidad del total
de afios vividos. A su vez, la evaluacion del
impacto de los programas sociales y de salud
sobre la cantidad y calidad de vida de la
poblacién requiere de indicadores resimenes
que sinteticen la gran multiplicidad de aspectos
involucrados, sin los cuales cualquier
comparaciéon en el tiempo o en el espacio
adquiere una complejidad excesiva.®

En el municipio de Cienfuegos no se cuenta con
un estudio cientificamente fundamentado, que
caracterice el Programa de Deteccién Precoz del
Cancer de Mama y de Cuello Uterino, por lo que
se desconoce cdmo se han ido llevando estos dos
importantes programas en los ultimos tiempos,
asi como el riesgo que ello representa para la
salud y calidad de vida de las mujeres, por lo

cual nuestra investigacién tiene como objetivo:
describir el comportamiento del Programa de
Diagnéstico Precoz del Cancer de Mama y Cuello
Uterino en sus diferentes etapas: prevencion,
deteccién precoz y diagndstico en el municipio
de Cienfuegos.

METODOS

Estudio de tipo descriptivo y transversal que tuvo
como escenario de desarrollo, el municipio de
Cienfuegos. Se realizé en el marco del proyecto
CARMEN (Conjunto de acciones para reducir
multifactorialmente las enfermedades no
transmisibles). El universo estuvo dado por las 52
000 mujeres de la ciudad de Cienfuegos
comprendidas entre los 25 y 74 afios de edad,
que reconoce la Oficina Territorial de Estadisticas
segun poblaciéon estimada para el afio 2008. Se
tuvo como estratos, los distritos y areas del
municipio Cienfuegos. Se tomé una muestra
aleatoria, estratificada al azar. La unidad
muestreal fue la vivienda de donde se muestreé
una o dos mujeres por cada una, por lo que se
intentd alcanzar aproximadamente doscientas
mujeres por grupos de edad, lo que permitié
estudiar un total de 1 067 mujeres. Solo el grupo
de 24 a 34 aflos quedd ligeramente por debajo
del propésito sin que esto impidiera alcanzar los
objetivos propuestos.

Se incluyeron en el estudio a las mujeres de 25 a
74 afos de edad que residian en el municipio de
Cienfuegos, y que expresaron su consentimiento
de participar en la investigacién. Se excluyeron
del estudio: a las féminas que estaban en estadio
terminal por alguna enfermedad, las que no
quisieron participar en la investigacion, y las
pacientes con enfermedades mentales
invalidantes que limitaran la obtencién de la
informacion.

Se utilizé el cuestionario del estudio CARMEN,
que ha sido avalado por la Organizacidn
Panamericana de la Salud. Este cuestionario fue
aplicado por personal seleccionado y entrenado,
lo que permitié recoger datos generales y por
temas sobre aspectos relacionados con los
factores de riesgo fundamentales, y sobre el
trabajo de los servicios de salud. Las variables
analizadas fueron las siguientes: edad, estado
civil, color de la piel, visita de profesionales de la
salud en el Ultimo afio, tiempo transcurrido desde
el Ultimo chequeo médico, realizacién de
mamografia, examen clinico de las mamas,
realizacién de la citologia de Papanicolau y
tiempo transcurrido desde el Gltimo chequeo de
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cada una de las pruebas.

Este proyecto forma parte del estudio CARMEN,
el cual fue revisado por el Comité de Etica de la
Investigacién Cientifica de la Universidad de las
Ciencias Médicas de Cienfuegos y aprobado para
su ejecucion. En todos los casos se pidi6 la
confirmacion de las personas a participar en él.

Para el andlisis de los resultados se utilizd el
paquete estadistico SPSS versién 15,00, que
brindé las posibilidades de aplicar multiples
técnicas estadisticas para el analisis de los datos.
Se utilizaron pruebas estadisticas para
determinar las relaciones y diferencias entre
variables y grupos segun correspondieran. El

Tabla 1. Datos personales

nivel de significacién estadistico que se utiliz6
fue del 95 %. Los resultados se presentan en
tablas o graficos con nimeros absolutos vy
porcentajes.

RESULTADOS

Se estudiaron un total de 1 067 mujeres
comprendidas entre las edades de 25 a 74 afios
todas pertenecientes al municipio de Cienfuegos.
Entre ellas predominaron las de color de la piel
blanca (770 para el 72,2 %), el 61,3 % eran
casadas o con parejas estables. De igual manera
existié en la muestra estudiada un predominio de
las mujeres con cuarenta o mas afos (73,8 %).
(Tabla 1).

Datos personales Recuento Porcentaje
Color de la piel Blanca 770 72,2 %
Negra 297 27,8 %
Juntos 654 61,3 %
Estado civil recodificado Solos 413 38,7 %
25-34 172 16,1 %
Grupos de edades 35 - 44 250 23,4 %
45 - 54 234 21,9 %
55 - 64 206 19,3 %
64 - 74 205 19,2 %
Menos de 40 anos 280 26,2 %
Grupos de edades ‘menores it 287 73, 8 %
y mayores de 40 anos
Total 1067 100,0 %

El 98,8 % (746) la ultima vez que asistié a los
servicios de salud fue valorada por un médico,

639 mujeres (59,9 %) fueron objeto de chequeo
médico en el Ultimo aflo, mientras 428 mujeres
(41,1 %) llevaban mas de un afio sin ser
chequeadas y de ellas 49 (4,6 %) llevaba mas de
cinco anos. (Tabla 2).
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Tabla 2. Cobertura y acceso a la atencion medica. Estado de salud general

Recuento Porcentaje

éQué profesional vio la Meédico 746 08,8 Y%
ultima vez? Enfermera 3 0,4 %
Otros 2 0,7 %
No recuerdo 1 0,1 %
éQue tiempo hace que no 1a12 meses 639 59,9 %
se realiza un chequeo 1.a 2 anos 234 21,9 %
médico? De 2a 5 afios 145 13,6 %
Cinco anos o mas 28 2,6 %
No recuerdo/no estoy 21 2,0 %

seguro
Excelente y muy 148 13,9 %

Estado de salud de las buena

personas

Buena 484 45,4 %
Regular y mala 435 40,8 %

Se demuestra que el 71,2 % (706) de la muestra
estudiada nunca se habia realizado una
mamografia, del 28,6 % que se las habia
realizado, el 45,2 % hacia mas de dos afos de la
Ultima. El 65,8 % nunca le ha hecho un examen

de mama un profesional de la salud. Del 33,9 % (Tabla 3).

(362) que se le realizé este tipo de examen, el
70,4 % hace mas de un afio, al 61,0 % le fue
practicado el examen de los senos como parte de
un chequeo médico, mientras que al 35,1 % le
fue realizado por presentar problemas en ellos.
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Tabla 3. Servicios preventivos para mujeres

éAlguna vez se ha hecho Ud. una mamografia?

¢Cuanto tiempo ha pasado desde su Oltima
mamaografia?

éAlguna vez un médico, enfermera U ofro
profesional de la salud le ha hecho un examen
clinico de los senos para detectar algun nodulo?

£Cuanto tiempo ha pasado desde su dltimo
examen de mamas?

£5U Ultimo examen dlinico de mamas fue hecho
como parte de un chequeo médico o porque
tenia algin problema en los senos?

segura

Recuento Porcentaje

Si 305 28,6 %

Mo 760 71,2 %

Mo s&/No estoy seguro 2 0,2 %

Hace un afio 0 menos 64 21,0 %

Entre 1 y 2 afios 74 24,3 %

Mas de 2 afios 138 452 9%

Mo recuerdo/No estoy 29 9.5 04
seguro

Si 362 33,9 %

MNo 702 65,8 %

Mo recuerdo/No estoy 3 0,3 %
sequra

Hace un afio 0 menos 107 29,6 %

Entre 1 y 2 afios 107 29.6 %

Mas de 2 afios 115 31,8 %

Mo recuerdo/No estoy 33 9.1 %
sequro

Como parte de un 219 61,0 %
chequeo

Tenia un problema en 126 35,1 %

los senos
Habia tenido cancer 7 1,9 %
No se por qué/No estoy 10 2,8%

En los resultados siguientes se observa que el
91,0 % (536) de las mujeres en las edades
comprendidas en el Programa de Cancer de
Cuello Uterino alguna vez se habia hecho la
prueba citoldgica, mientras el 8,8 % nunca se la
habia realizado. De las 971 mujeres que alguna
vez se habian realizado este estudio el 71,0 %

(689) se encontraban en el término establecido
de menos de tres afios, el 29,0 % (282) hacia
mas de tres afos o no recordaba el tiempo
transcurrido. Estos resultados mostraron las
insuficiencias que aun persisten en el
cumplimiento de este Programa, que plantea
alcanzar una cobertura anual por examen de
Papanicolau al 100 % de las mujeres de 25 a 64
afios con vida sexual activa.® (Tabla 4).

Tabla 4. Realizacion de la prueba citologica

Recuento Porcentaje
éAlguna vez le han hecho Si 971 91,0 %
una prueba citologica? No 04 8,8 %

No recuerdo/No 2 0,2 %
estoy segura
Total 1067 100 %
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Se muestra que aln cuando el porciento de
mujeres que se ha realizado la prueba citoldgica

en el término de uno y dos afios 33,8 % (328)
todavia el nimero de mujeres que se realiza la
prueba fuera del término establecido o por més
de 5 afos 123 y 113 para un 12, 7-11,6 %
respectivamente es considerable. (Tabla 5).

Tabla 5. Tiempo transcurrido desde la uUltima prueba citoldgica

Frecuencia Porcentaje
éCuanto tiempo ha Hace menos de 12 meses 196 20,2 %
pasado desde su Entre 1y 2 afios 328 33,8 %
Gltima prueba Entre 2y 3 afios 165 17,0 %
citologica? Entre 3y 5 afios 123 12,7 %

Cinco anos o mas 113 11,6 %
No recuerdo/No estoy segura 46 4,7 %
Total 971 100,0 %

Se muestra que el 93,9 % (912) de las mujeres

que se realizaron la prueba citoldgica fue parte
del cumplimiento del programa, el 4,1 % (40)
tenia cancer o lesiones precancerosa. (Tabla 6).

Tabla 6. Causa de la realizacion de la ultima citologia

Frecuencia Porcentaje
éFue la ultima Un examen de rutina a12 93,9 %
citologia parte de un
examen de rufina o Tenia cancer o lesiones 40 41%
por un problema? precancerosa

Por otra causa 11 1,1%
No sé por que/No estoy segura 8 0,8 %
Total 964 100,0 %
DISCUSION En la muestra estudiada existié un predominio de

La distribuciéon de los grupos de edad se
caracterizé por no presentar diferencias
significativas y estar sobre las doscientas
mujeres por cada uno, la Unica excepcion se
observé en el grupo de 25 a 34 afos donde
solamente aparecen 172 para el 16,1 %, lo que
cumple el propésito de la investigacién de
alcanzar aproximadamente este porciento como
minimo por grupos de edad.

las mujeres con cuarenta o mas afos (73,8 %), lo
que coincide con lo encontrado por Varela
Alvarez y col. en su estudio: Comportamiento del
cancer cérvicouterino durante el quinquenio
2002-2006 en la provincia Camaguey. El autor de
esta investigacion considera que esto se
corresponde con el envejecimiento de la
poblacién cubana, indice en el que la Cienfuegos
ocupa un lugar relevante, mientras 428 mujeres
(41,1 %) lleva mas de un afio sin ser chequeadas
y de ellas 49 (4,6 %) lleva mas de cinco afos.’
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Si se tiene en cuenta que mas del 40 % de la
muestra estudiada lleva mas de un afio sin ser
estudiada y de ella aproximadamente el 5 %,
mads de cinco afios y si se considera que la tasa
de incidencia de cancer de mama en nuestra
provincia fue de 53,1 %, la de cuello uterino de
30,9 % y la de Utero 9,6 % por cada 100 000
para el aflo 2006.” Es criterio del autor que se
pudiera estar en relacién con la ausencia del
diagndstico precoz, Unica forma hasta hoy
posible de controlar en alguna medida esta
terrible enfermedad.

En esta investigacion se demuestra que mas del
70 % de la muestra estudiada nunca se ha
realizado una mamografia, lo que dista en gran
medida del propdsito establecido por el
Programa Integral para el Control del Cancer en
Cuba.

A mas del 60 % nunca se le ha hecho un examen
de mama un profesional de la salud. Si se toma
en cuenta que el 70 % de los canceres de mama
pueden ser detectados por autoexamen o el
examen clinico de los senos, 8 estos resultados
muestran las insuficiencias que aln persisten en
el cumplimiento del Programa de Deteccién
Precoz del Cancer de Mama que plantea alcanzar
una cobertura anual por examen clinico de las
mamas a mas del 80 % de las mujeres de 30
anos y mas.’

Si las estadisticas son alarmantes, mas
preocupante es, que la prevencién primaria de
esta neoplasia maligna continte siendo dificil de
lograr y que hoy se ponga en tela de juicio el
valor real de una medida de atencién temprana
gue siempre se ha considerado de gran utilidad
practica, como lo es el autoexamen de mamas.
Por otro lado, la mamografia que puede reducir
la mortalidad, no es un estudio facil de aplicar en
regiones de bajo desarrollo técnico.'?

El comportamiento del Programa de Cancer
Cérvico Uterino muestra que mas del 8 % de las
mujeres estudiadas nunca se la ha realizado un
examen de Papanicolau, mientras un 29,0 %
(282) hace mas de tres afios o no recuerda el
tiempo transcurrido desde que se realiz6 el
Gltimo estudio. Estos resultados muestran las
insuficiencias que aun se mantienen en el
cumplimiento de este programa que plantea
alcanzar una cobertura anual por examen de
Papanicolau al 100 % de las mujeres de 25 a 64
afos con vida sexual activa.?

Estos resultados deben llamar la atencion si se

piensa en cuantos casos se pudieran diagnosticar
y tratar de forma precoz y oportuna si se
cumpliera con los propésitos establecidos para
este Programa, y que en Cuba se cuenta con los
recursos materiales y humanos en toda la basta
red de servicios de la Atencién Primaria de Salud,
asi como el apoyo de las organizaciones de
masas como parte de la intersectorialidad
existente.

Aln no se ha logrado la cultura necesaria en la
poblacién cubana en funcién de la
autorresponsabilidad con la salud, ademds la
accesibilidad a nuestros servicios de salud a la
mujer en funcién del cumplimiento del propésito
de estos dos programas, todavia resulta
insuficiente.

Con la presente investigacién queda
caracterizado el resultado del Programa de
Diagnéstico Precoz del Cancer de Mama y Cuello
Uterino en sus diferentes etapas: prevencion,
deteccién precoz y diagndstico en el municipio
de Cienfuegos. Resultados que evidencian como
areas de insuficiencias del Programa: la no
realizacién del examen de los senos por los
profesionales de la salud, la falta de cultura de
las mujeres para la realizacién del autoexamen
de mama, la imposibilidad de realizar
mamografia a todas las mujeres comprendidas
en el programa, de igual manera se incumple con
la realizacion sistematica de la prueba citoldgica
y su regularidad.
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