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INTRODUCCION

El cancer es un problema de salud global. Las enfermedades neoplasicas aparecen entre las
principales causas de muerte y discapacidad en todo el mundo. Entre éstas destaca el cancer
de cuello uterino. A nivel mundial ocupa el segundo lugar en incidencia y mortalidad por cancer
entre mujeres de todas las edades (Ferlay et al. 2020). En Argentina, representa el quinto lugar
de muerte por cancer y el tercero en incidencia, siendo el tumor ginecolégico mas frecuente
luego del cancer de mama. No obstante, es una de las neoplasias con el mayor potencial de
prevencion primaria y secundaria. En paises en vias de desarrollo, y en particular América
Latina, los resultados obtenidos tras la implementaciéon de programas de prevencién no han
sido esperanzadores. Segun un informe elaborado por el Observatorio Global de Cancer de
la OMS, mas del 90% de las muertes estimadas por cancer de cuello uterino en 2020 tuvieron
lugar en los paises de ingresos bajos y medianos. Esta situacion es extrapolable con lo que
sucede en nuestro pais y en nuestra provincia, siendo apropiada una meticulosa revision y
monitoreo, en el caso de existir, de los programas aplicados. En este contexto, la accesibilidad
adichos programas prima entre los aspectos a ser evaluados. Frente a esto, se plantea valorar
la accesibilidad como un proceso dinamico de interacciéon entre el sistema de salud y la
poblacién destinataria, siendo el conocimiento de la problematica un factor clave en la toma
de decision de las personas (Ampofo et al. 2022).
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OBJETIVOS

- Valorar el grado de conocimiento acerca del cancer cervicouterino de mujeres de las
localidades de Capivara, Santurce, Nanducita y La Lucila

- Conocer qué practicas, estas mujeres, reconocen como preventivas.

METODOLOGIA

Se realiz6 un estudio descriptivo transversal que incluyé mujeres mayores de 18 afios
pertenecientes a las localidades de Capivara, Santurce, La Lucila y Nanducita del
departamento San Cristébal de la provincia de Santa Fe. Estas localidades estan conformadas
por poblaciones rurales cuya composicion es menor a 100 mujeres por localidad de acuerdo
al reporte del Sistema de Informacion de los Centros de Atencion Primaria (SICAP) de junio
de 2022. Todas poseen un centro de atencion primaria de la salud referenciado al SAMCO de
la ciudad de San Cristébal. En cada localidad las mujeres fueron convocadas para la
realizacién de un taller de salud sexual y reproductiva. A las asistentes se les realiz6 una
encuesta estructurada, voluntaria y anénima para evaluar el grado de conocimientos acerca
del cancer de cuello uterino. El cuestionario fue evaluado y aprobado por un comité de
expertos de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional del Litoral y
posteriormente validado en cuanto a comprension, practicidad y tiempo de aplicacién. De igual
manera, la herramienta fue sometida a evaluacion por el comité de Bioética de dicha
institucion. El instrumento fue aplicado previo consentimiento informado y bajo la tutela de un
personal capacitado.

El cuestionario constoé de 2 partes. En la primera se recogieron datos filiatorios y antecedentes
gineco-obstétricos. La segunda parte fue dirigida a evaluar el grado de conocimientos sobre
el cancer cervicouterino. Fueron excluidas las mujeres con cancer de cuello uterino presente
o pasado. El grado de conocimientos fue categorizado en inadecuado, adecuado o muy
adecuado. Para alcanzar el nivel de conocimiento adecuado las voluntarias debieron
responder correctamente al menos el 60% de las preguntas con dos aciertos en cada area
evaluada (generalidades, prevencion primaria y prevencion secundaria). Para lograr un nivel
de conocimiento muy adecuado las participantes debieron responder al menos un 75% de las
preguntas correctamente con dos aciertos en cada area. Para el analisis de los datos se utilizé
el software SPSS v28.0. El analisis de relacién entre dos variables cualitativas se llevé a cabo
mediante el test Chi cuadrado de Pearson. La significancia estadistica se fij6 con un valor alfa
igual a 0,05. Se utilizaron intervalos de confianza del 95%.

RESULTADOS

La poblacion muestral incluyé un total de 52 mujeres. El rango de edad de las participantes
fue de 18 a 61 afnos con una media en 36 afos. El 71,2% (N=37) manifesté acceder al sistema
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de salud publico. La consulta al médico mas frecuente fue el control 61,5%, (N=32); el 38,5%
(N=20) refiri6 acudir ante la presencia de signo sintomatologia.

El nivel de conocimiento sobre cancer de cuello uterino se presenta en la Figura 1. El 63,5%
(N=33) relacioné el desarrollo de lesiones precursoras con tener antecedentes familiares de
cancer de cuello uterino. La infeccién por el Virus del Papiloma Humano (VPH) fue reconocida
como factor de riesgo por el 40,4% (N=21).
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Figura 1. Nivel de conocimiento acerca del cancer cervicouterino.

En relacion a las medidas reconocidas como preventivas, el 44,2% (N=23) refiri6 no conocer
ningun método de deteccion precoz del cancer cervicouterino; siendo el Papanicolau el
método mas citado por el restante porcentaje. Respecto de la vacunacién, pese a que el
67,3% (N=35) no conocia la vacuna del VPH y su efecto preventivo contra el cancer, el 96,2%
(N=50) manifesto6 su voluntad de colocarsela. El 50% (N=26) reconoci6 el efecto protector del
preservativo en el desarrollo de procesos neoplasicos cervicouterinos.

Por otro lado, se encontré una diferencia estadisticamente significativa entre el conocimiento
de las personas y su edad. Las mujeres comprendidas en el rango etario de los 18 a los 40
anos obtuvieron mejores resultados en el cuestionario de evaluaciéon de conocimiento en
comparacion con aquellas mayores de 40 (Figura 2).
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Figura 2. Conocimiento por grupos etarios.

CONCLUSIONES

La poblacién estudiada mostr6 un bajo nivel de conocimiento acerca del cancer cervicouterino.
La inmunizacion frente al VPH y las practicas sexuales seguras fueron pobremente
reconocidas como formas de prevenir esta enfermedad. No obstante, la actitud frente a la
vacunacion fue positiva. La edad de las pacientes fue un factor condicionante del conocimiento
acerca de la problemética.
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