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RESUMEN

Introduccién: El cancer de mama ocupa la posicidn predominante entre los diversos tipos de cancer y representa
la principal causa de muerte relacionada con el cancer entre las mujeres a nivel mundial. En las estadisticas de
2020, casi el 25% de los nuevos diagnosticos de cancer de mama se produjeron en las Américas. (1) Objetivo:
Este estudio pretende medir el conocimiento, actitudes y practicas de la poblacion femenina en el afio 2023 sobre
los efectos, riesgos y métodos preventivos del Cancer de Mama con el fin de promover la concientizacion publica.
Metodologia: Se aplicé un disefio observacional de corte transversal descriptivo. Se incluyd a personas que
aceptaran participar de la encuesta. EI muestreo fue por conveniencia. Los conocimientos, actitudes y précticas
fueron evaluados segln una version modificada del Breast Cancer Awareness Measure (Breast CAM) version 2.
Resultados: De las 56 mujeres encuestadas, 25 (44,6%) presentaron una baja concientizacion a respeto del cancer
de mama. La encuesta demostré que 29% de las mujeres encuestadas no fueron al ginec6logo ninguna vez en el
altimo afio. Ademés de 46% revisar sus mamas rara vez o0 nunca. La media de la edad fue de 29+9,7 afios.
Ademas, 34% de las mujeres encuestadas nunca hicieron ni el autoexamen de mama ni una mamografia.
Discusion: La baja tasa de autoexploraciébn mamaria y mamografia, junto con la falta de visitas regulares al
ginecologo indica una necesidad urgente de aumentar la concienciacion y la educacion sobre la importancia de
la deteccion precoz del cancer de mama. También la falta de orientacion adecuada por parte de los profesionales
de la salud también es motivo de preocupacion y pone de manifiesto la necesidad de mejorar la formacién médica
en relacién con la comunicacion eficaz con las pacientes sobre practicas preventivas.
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ABSTRACT

Introduction: Breast cancer occupies the predominant position among the various types of cancer and represents
the leading cause of cancer-related death among women worldwide. In 2020 statistics, almost 25% of new breast
cancer diagnoses occurred in the Americas. (1) Objective: This study aims to measure the knowledge, attitudes
and practices of the female population in the year 2023 about the effects, risks and preventive methods of breast
cancer in order to promote public awareness. Methodology: A descriptive cross-sectional observational design
was applied. People who agreed to participate in the survey were included. Sampling was by convenience.
Knowledge, attitudes and practices were evaluated according to a modified version of the Breast Cancer
Awareness Measure (Breast CAM) version 2. Results: Of the 56 women surveyed, 25 (44.6%) had a low
awareness of breast cancer. The survey showed that 29% of the women surveyed did not visit a gynecologist at
any time in the last year. In addition, 46% checked their breasts rarely or never. The mean age was 29+9.7 years.
In addition, 34% of the women surveyed never did either breast self-examination or mammography. Discussion:
The low rate of breast self-examination and mammography, together with the lack of regular visits to the
gynecologist, indicates an urgent need for increased awareness and education on the importance of early
detection of breast cancer. Also, the lack of adequate counseling by health professionals is also a cause for
concern and highlights the need for improved medical training regarding effective communication with patients
on preventive practices.
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I.INTRODUCCION

En los Gltimos afios, la prevalencia del cancer de
mama ha aumentado en todo el mundo,
convirtiéndolo en una neoplasia mas frecuente entre
las mujeres y el cancer que causa el mayor nimero de
muertes al afio ). Este escenario ha provocado una
urgencia ain mayor por profundizar en el
conocimiento de las bases genéticas, moleculares y
ambientales de este cancer. Ademas, la creciente
concienciacion sobre la importancia del diagnéstico
precoz ha influido positivamente en las tasas de
supervivencia, poniendo de relieve la necesidad de
métodos de deteccion maés sensibles y accesibles @),

Sin embargo, persiste el reto de lograr una adhesion
generalizada a estos programas, sobre todo entre las
poblaciones de renta baja y en los paises con sistemas
sanitarios menos desarrollados. La busqueda de
métodos de deteccibn mas accesibles y sensibles
sigue siendo prioritaria para reducir las disparidades
en el diagndstico y el tratamiento ©). En este articulo,
buscamos medir el conocimiento de las mujeres
paraguayas sobre el cancer de mama, con énfasis en
los métodos preventivos de la enfermedad. Al
conocer mejor estos factores, podremos orientar
estrategias de prevencion que busquen concientizar a
la poblacién sobre el cancer de mama y sus métodos
preventivos.

ILMATERIALES Y METODOS

Este estudio presenta una caracteristica observacional
que encuesté mujeres mayores a 18 afios en el afio de
2023 en la ciudad de San Lorenzo, Paraguay. El
muestreo fue por conveniencia Las variables
cualitativas observadas fueran el nivel de educaciony
la clase social. Ya la Unica variable cuantitativa
utilizada fue la Edad. Se aplicé un disefio
observacional de corte transversal y descriptivo. Se
incluy6 a todas mujeres que aceptaran participar de la
encuesta. Los conocimientos, actitudes y préacticas
fueron evaluados segln una version modificada del
Breast Cancer Awareness Measure (Breast CAM)
version 2. ® EI Breast CAM modificado y traducido
consta de 4 secciones; la seccién 1 contiene 4
preguntas de caracter demografico, la seccion 2
contiene 11 preguntas sobre practicas y
conocimientos del cancer de mama, la seccion 3
contiene 7 preguntas sobre Preguntas a respeto de los
factores de riesgo y la seccion 4 contiene 7 preguntas
sobre los signos y sintomas del Cancer de Mama. Se

contabilizo las secciones 3y 4 para el puntaje. En la
seccion 3 se podria hacer hasta 4 puntos por pregunta
correcta. Ya en la seccién 4 se puntuaron 1 las
verdaderas y las falsas o "no sabe" puntuaron 0. La
puntuaciéon maxima alcanzable fue 35. A
continuacion, las puntuaciones de conocimientos se
agruparon en ftres categorias: Bueno (29-35),
Moderado (15-28) y Poco conocimiento (0-14). Los
resultados.

Se respetaron los principios de la Etica en la
investigacion.

I11.RESULTADOS

Contestaron la encuesta 56 mujeres. Las
caracteristicas demograficas se describen en la Tabla
1y en el Gréfico 2. La media de edad en las mujeres
fue de 29+9,7 afios. La mayoria de las encuestadas
viven en la ciudad de San Lorenzo, Paraguay.

Los resultados de la investigacion presentan
informaciones importantes para el desarrollo de
medidas preventivas contra el cancer de mama ya que
46,4% de las encuestadas rara vez o nunca revisan tus
mamas "5 A(n se hace importante este tema por la
grande falta de visitas regulares al ginecélogo, cerca
de 30% de las mujeres encuestadas no fueron al
ginecdlogo en el UGltimo afio (T2 4 Estas
informaciones indican una necesidad urgente de
aumentar la concienciacién y la educacién sobre la
importancia de la detecciéon precoz del cancer de
mama. La falta de orientacion adecuada por parte de
los profesionales médicos también es motivo de
preocupacion y pone de manifiesto la necesidad de
mejorar la comunicacién médica eficaz con las
pacientes sobre practicas preventivas, por cuenta de
que 55% de las mujeres no fueron ensefiadas por sus
ginecologos a hacer el principal examen preventivo,
el autoexamen de mama (T%23) y 349 de ellas nunca
hicieron un la mamografia ni e

Los datos colectados se presentan importantes porque
85% de la poblacidn encuestada presenta un nivel de
educacion universitario (™22 y mismo dentro de
centros de educacién no tienen conocimiento a
respeto del cancer de mama, ya que 44% presentaron
una baja puntaje en el Breast Cancer Awareness
Measure ©réfico D) Asj, |a falta de examenes rutinarios
y de educacidn sobre la autoevaluacion de las mamas
puede conducir a un diagnéstico tardio y, en
consecuencia, a un aumento de las tasas de mortalidad
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por cancer de mama. Ademas, la falta de atencion a Secundaria 1 1.79%
las practicas preventivas puede dar lugar a un ’
aumento significativo de los costos del sistema de Universitaria 48 85,71%

salud debido a los tratamientos mas agresivos y

. R . 0,
prolongados necesarios para los casos diagnosticados Total (N) 56 100,00%
tardiamente.
Tabla 3. Respuestas de la pregunta ¢’;Cuando
Gréfico 1. Puntaje en el Breast Cancer Fuiste al ginecologo te ensefio a hacer el
Awareness Measure. N=56 autoexamen?”’
30 5 50.00% ¢Cuando Fuiste al
25 21 40.00% ginecdlogo te ensefioa  Frecuencia Porcentaje
20 hacer el autoexamen?
s 30.00%
10 10 20.00% No 30 55,56%
5 . 10.00% Si 24 44,44%
0 _ 0.00% Total 54 100,00%
0-14 (Bajo) 15-28 29-35 (Bueno)
(Moderado)
' ' Tabla 4. Respuestas de la pregunta ¢* ; Con que
s ['recuencia Porcentaje frecuencia va al ginec6logo?”’
o y ¢con ﬁu.e fre’(iuengla Frecuencia Porcentaje
Gréfico 2. Edad de la Poblacion. N=55 va al ginecologos
20 L 40.00% 1-2 veces al affo 33 58,94%

18
15 30.00% 2-3 veces al afo 4 7,14%
9 9 . N
10 I 20.00% Mas que 3 veces al afio 3 5,35%

5 10.00% i
0 ngur_la VeE enel 16 28 57%
Gltimo afio
0 0.00%
18-20 21-25 26-31  MAYOR A Total 56 100,00%
31
= FRECUENCIA PORCENTAJE Tabla 5. Respuestas de la pregunta ¢Con que

frecuencia revisa tus mamas?

¢Con que frecuencia

Tabla 1. Ciudad de la Poblacién. N=56 revisa tus mamas?

Frecuencia Porcentaje

Ciudad Porcentaje
i Rara vez o Nunca 26 46,43%
Asuncion 10,90%
0,
San Antonio 10,90% Una vez a cada 6 meses 10 17,86%
San Lorenzo 56.40% Una vez al afio 7 12,50%
Otros 21,80% Una vez por semana 13 23,21%
Total (N) 56 100,00%

Tabla 2. Nivel Educacional. N=56
Nivel Educacional Frecuencia Porcentaje

Tabla 6. Respuestas de la pregunta ¢’;Se ha
realizado alguna vez el autoexamen de mama o

Pés grado 6 10,71% una mamografia?’’ N=56
Primaria 1 1,79% ¢Se ha realizado alguna Frecuencia Porcentaje
vez el autoexamen de
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mama o una
mamografia?

Ninguno 19 33,93%
Si, el autoexamen 20 35,71%
Si, la mamografia 3 5,36%
Si, los dos 14 25,00%

(AVA DISCUSION

El estudio realizado sobre los conocimientos,
practicas y actitudes de la poblaciéon femenina de
Paraguay revel6 datos importantes para nuevas
propuestas de salud. Los resultados ponen de
manifiesto una clara falta de concienciacion y
cuidado en relacion con la salud mamaria entre las
mujeres paraguayas. (Grafico 1). Asi, la comunidad
médica debe liderar campafias de concienciacion
publica para educar a las mujeres sobre la importancia
de la autoexploracion mamaria, las mamografias
periddicas y las visitas anuales al ginecélogo.

Aln se debe entrenar los médicos profesionales para
que sean capaces de aconsejar las pacientes sobre
précticas preventivas de forma clara y comprensible
porque las mujeres encuestadas no revisan tus mamas
ni hacen mamografia o autoexamen (Tablas 5y 6).
Como limitaciones del estudio se observa el bajo
namero de participantes cuando se compara a toda la
poblacion femenina del Paraguay. Ademas, el fato de
que se encuesto principalmente mujeres con
educacion de nivel universitario.

En conclusion, es fundamental crear programas
educativos en escuelas, lugares de trabajo,
universidades y comunidades locales con el objetivo
de hacer la concientizacion a respeto de los factores
de riesgo e de las medidas de prevencién para el
Céncer de mama. Ademas, las autoridades sanitarias
deben trabajar para mejorar el acceso de las mujeres
a los servicios de salud, incluidas las mamografias y
las consultas ginecolégicas para que asi todas las
mujeres, sin importar la clase social, pueda hacer sus
examenes de rutina y cuidar se su salud.
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