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Introducción



Definición

Cáncer cervicouterino

También conocido como cáncer de cuello de la matriz, es un tumor

maligno que inicia en el cuello de la matriz y es más frecuente en mujeres

mayores de 30 años (IMSS, 2017).

Edad promedio detección de lesiones más frecuentes son: displasia

leve lesión debajo grado (NIC 1), de 20 a 30 años, la lesión de alto grado,

displasia moderada (NIC 2) y displasia severa (NIC 3) de 35 a 45 años con

relación a la detección de casos positivos, el cáncer in situ es más frecuente

entre los 40 a 45 años, el cáncer micro invasor entre los 45 a 50 años y el

invasor de los 5 0años en adelante (Walboomers (1999) citado en Berumen

(2006).
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Continuación

También es llamada como: citología cervical o exfoliativa. Se realiza

para la prevención, detección, diagnóstico, tratamiento, control y vigilancia

epidemiológica del cáncer cervicouterino, Norma Oficial Mexicana (NOM-

014-SSA2-1994) citada en el portal del Centro Nacional de Equidad de

Género y Salud Reproductiva(CNEGSR, 2017).

Prueba Papanicolaou
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Objetivos de la Investigación

• La prueba del examen del Papanicolaou (prueba PAP).

• La atención que se da en los hospitales públicos y privados para de

mostrar la violencia institucional que sufren algunas las mujeres que se

hacen la prueba.

• La forma como se crean las representaciones sociales por parte de las

mujeres con la intención de proponer nuevas formas de comunicación

social en la forma como se promueve la prueba PAP.

• Mejorar la práctica médica y el cambio de las representaciones sociales

que se dan frente a la prueba y PAP.

Conocer:
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Cáncer de la Mujer en México en mujeres 2015

FUENTE: Cubo del Sistema Epidemiológico y Estadístico de las defunciones 2014 citado en https://www.gob.mx/cms/uploads/attachment/file/248801/CancerdelaMujer.pdf

Defunciones por tumoresDefunciones generales

Cada año se estiman 13,960 casos con una incidencia de 23.3 casos por 100,000 
mujeres. En el año 2013, se registraron 3,784 muertes en mujeres con una tasa de 7.0 

defunciones por 100,000 mujeres” (CNEGSR, 2016:1)
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FUENTE: Cubo del Sistema Epidemiológico y Estadístico de las defunciones 2014 citado en https://www.gob.mx/cms/uploads/attachment/file/248801/CancerdelaMujer.pdf

Evolución de la mortalidad por cáncer de la mujer 2006 - 2015

La infección por el Virus del Papiloma Humano por sus siglas (VPH) es el principal 
mecanismo implicado para el progreso del CaCu ; transcurren de 10  a 15 años 

entre la infección por VPH y el desarrollo del CaCu. 
Agencia Internacional de Investigación sobre Cáncer (IARC) 



Experiencias en países en desarrollo (México y América Latina)

En los países desarrollados en el control de las muertes por CaCu, el tamizaje basado en el  
Pap es efectivo para reducir las tasas de incidencia y mortalidad, sobre todo si se realiza en el 
marco de un programa de prevención organizado (OPS, 2012). 

En América Latina la mayoría de los programas de prevención del CaCu no ha logrado cumplir 
con sus objetivos debido principalmente a la baja cobertura del tamizaje, seguimiento y 
tratamiento de mujeres con lesiones precancerosas; esto se refleja en el alto índice de 
muertes en países que comprenden esta región (Lazcano Ponce et al, 2006: 3)

En México la tasa promedio de mortalidad de este padecimiento es de 14.2 por cada 100 mil 
mujeres de 25 años y más (Moreno, 2014). 

El cáncer cervicouterino es la segunda causa de muerte tanto a nivel nacional como en el 
estado de Chihuahua (Rivas, 2012).

Las muertes por cáncer cervicouterino en el estado de Chihuahua aumentaron 24.7% en 5 
años Ochoa (2016) . 

En Ciudad Juárez los casos por CaCu van en aumento en mujeres de 24 años en adelante 
(Gamboa, 2015). 



Marco Metodológico



Metodología
• Análisis del 

discurso

Técnica
• Entrevista

Cuestionario
• Preguntas 

semiestructuradas 

Población
• 14 Mujeres
• 18 a 72 años

Ubicación
• Centroponiente 

y norponiente

Abordaje Teórico

Teoría Fundamentada

Investigación
• Descriptiva

Enfoque
• Cualitativo

Moderador
Notas de la presentación
En colonias dentro del norponiente y centroponiente de esta ciudad.
Las entrevistas duran aproximadamente entre 60 minutos a 75 minutos cada una.
La narrativa de las entrevistadas se codificó por medio del programa Atlas ti  
La entrevista tuvo 5 ejes fundamentales (categorizaciones que guiaron la entrevista) 
a. Conocimiento sobre cáncer cervicouterino
b. Conocimiento sobre la prueba Pap y virus del papiloma humano
c.  Prueba Pap y cáncer cervicouterino (creencias)
d. Prácticas sobre la prueba Pap
e. Barreras o motivaciones para la realización de la prueba Pap. 
	El tipo de estudio utilizado en este presente trabajo fue explicativo, con enfoque cualitativo,  como técnica principal y única fue la  entrevista a profundad, el instrumento fue un cuestionario con preguntas semi-estructuradas con categorías como: conocimiento sobre el CaCu, conocimiento sobre la prueba Pap y el Vph, creencias en torno a la prueba Pap y CaCu, prácticas que tienen las entrevistadas sobre la citología cervicouterina y ahondar sobre las barreras o motivaciones para la realización de la prueba Pap. 
A cada una, al final de la entrevista se les dieron dos trípticos, uno con información sobre el VPH y otro sobre cáncer cervicouterino y prueba Papanicolaou.
 




Marco Teórico



• Teorías.

• Modalidades de 
pensamiento 
práctico orientados 
hacia la comprensión 
y dominio del 
entorno social.

• Elementos. 

Sergio Moscovici

Denise Jodelet

José Antonio Castorina

Teóricos Sociales
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INTRODUCCION
El presente trabajo aborda principalmente la literatura de los teóricos sociales:
Sergio Moscovici, Construcciones simbólicas que se crean y recrean en el curso de las interacciones sociales.) Moscovici (1981) señala que la utilidad de las representaciones sociales radica principalmente en que sirven para interpretar y construir sentido de nuestra realidad cotidiana y, con ello, se pueda construir un conocimiento social (Moscovicci citado en Rojas, 2012). Moscovicci (1988) afirma que las representaciones sociales se definen por un contenido de información –conocimiento-, imágenes, opiniones, actitudes, etcétera.  A su vez, este contenido se relaciona con un objeto: un trabajo a realizar, un acontecimiento económico, religioso o político, un personaje social, etcétera. En este sentido las representaciones sociales mantienen una relación de simbolización e interpretación con los objetos, los cuales resultan de la actividad constructora de la realidad (simbolización) y también de una actividad expresiva (interpretación), por lo que   hablar de representaciones sociales es referirse siempre a algo o a alguien. 
Para Moscovici (1981) la objetivización tiene un triple carácter: es una construcción selectiva y una esquematización estructurante que produce una naturalización. Este modelo revela la tendencia del pensamiento social, un ejemplo sería el de los estigmas sobre la prueba Papanicolaou y cáncer cervicouterino. Por medio de una construcción significante se “valora” la enfermedad y se tiende a crear diferencias conceptuales (Vasilachis, 2003). Tal construcción responde a expectativas personales e íntimas, pues el esquema consciente-inconsciente tiene repercusiones en experiencias conflictivas personales. 
Según Moscovici (1981), el proceso de anclaje se descompone en varias modalidades: 
El anclaje como asignación de sentido: como se confiere el significado al objeto representado.  La jerarquía de valores que se impone en la sociedad contribuye a crear una red de significados hacia el objeto. Un ejemplo sería un estudio que fue realizado en Bolivia donde muestra que no solo las mujeres entrevistadas tienen ideas incorrectas sino también los esposos y madres de estas féminas y su vez, estos actores sociales tienen un dominio importante en la decisión que ellas toman en cuanto a la práctica sobre la prueba Papanicolaou (Molina, 2008).
El anclaje como instrumentalización del saber: es decir, cómo se utiliza la representación en tanto que sistema de interpretación del mundo social, marco e instrumento de conducta. Las representaciones no sólo expresan relaciones sociales, sino que también contribuyen a constituirlas. 
Denise Jodelet, (Las representaciones sociales, como lo señala Jodelet (1988), están relacionadas con las imágenes que condensan un conjunto de significados, es decir con la articulación de sistemas de referencia que nos permiten interpretar lo que nos sucede y generar categorías que sirven para clasificar las circunstancias, los fenómenos y a los individuos. En este sentido, se considera que a través de estas representaciones se puede establecer y explicar la interrelación de los factores psicosociales (creencias, actitudes, género, ocupación, condición social, etcétera) que intervienen en el proceso de significación sobre salud-enfermedad de cada individuo.
b) Las representaciones sociales y su interiorización en el individuo
Las diferentes formas en las que las representaciones sociales se interiorizan en el individuo, o la manera en la que el individuo se apropia y hace suyo determinado estilo de actuar y de pensar, involucra el aspecto psicológico y obviamente el social. Esto sucede, como ya se ha mencionado, porque las representaciones tienen el adjetivo de sociales, ya que se corresponden a algún discurso social disponible en una comunidad o grupo social determinado. El discurso social es el conjunto de construcciones que circulan en una sociedad con eficacia para la producción/reproducción de representaciones perceptuales de interpretaciones conceptuales o valorativas. En este sentido el discurso social son todas las ideas que circulan en un contexto social (Jodelet, 1988). 	

Jean Claude Abric, Sistema Central y Periférico 
Abric (1994) menciona que las representaciones sociales son un conjunto de relaciones estructuradas entre sus elementos y sugiere la existencia de un sistema central y un sistema periférico dentro de las representaciones sociales. Parte de la teoría de que los individuos o grupos dentro de una sociedad no responden a las características objetivas de una situación, sino a la representación que de ellas tienen debido a su experiencia. 
 

 José Antonio Castorina. d) Teoría Genética
La noción de representaciones sociales considera un aspecto genético ya que la estructura de cualquier representación social es una construcción y el resultado de un proceso de desarrollo. (Castorina, 2003). De este modo, el panorama teórico de las representaciones sociales se describe como una psicología social genética que permite la comunicación y la comprensión, ya que se aplica como medio para comprender el modo de influencia psicológica de las estructuras socio epistémicas. 
Para entender dicho concepto se distinguen tres tipos de transformaciones que se asocian a la representación social: Proceso de sociogénesis, de ontogénesis y de microgénesis (Castorina, 2003).
Proceso de sociogénesis. - Se relaciona con la construcción y transformación de las representaciones sociales de los grupos respecto de objetos específicos, mediante el cual se generan las representaciones sociales. El estudio de Moscovici (1981), sobre el psicoanálisis es un ejemplo de la difusión de los conocimientos científicos en la comunidad a medida que son reconocidos por distintos grupos sociales. La sociogénesis se produce en el tiempo, esto significa que las características de los grupos sociales cambian las representaciones sociales.
Proceso de ontogénesis. - Es un proceso a través del cual los individuos reconstruyen las representaciones sociales y al hacerlo elaboran identidades sociales concretas.  Las representaciones sociales se activan psicológicamente en los individuos bajo la forma de identidades sociales, por lo que la influencia de las primeras sobre las personas asume distintas formas ya que algunas imponen una obligación imperativa de adoptar una identidad social en particular (Castorina, 2003).
Con lo antes mencionado, queda de manifiesto el por qué el sujeto “enraíza” tan sólidamente ciertas creencias y pensamientos  pues las personas se ven obligadas a construir una identidad social acorde a lo que ellas perciben, de ahí  el señalamiento en como las mujeres “adquieren” a través de los años y por experiencias también de otros, subjetividades en torno a la prueba Papanicolaou y las toma muchas veces como “propias”, Y esto repercute en la negatividad de practicarse la prueba en tiempo oportuno. En esta misma idea y siguiendo con Castorina (2003:36), podemos afirmar que en este caso queda demostrado que existe una exigencia externa que deriva de los modos como los demás identifican a un objeto en términos de estas categorías sociales.
Proceso de microgénesis.-  Se le relaciona con lo que el sujeto recuerda, alude y revive de las representaciones sociales en la interacción social, pues en esta los individuos se comunican entre sí: se encuentran, hablan, debaten y resuelven conflictos. Es decir, hay una interacción entre individuos, por lo que las personas a través de encuentros constantes, que configuran la historia de una determinada relación interpersonal, van construyendo su identidad social (Castorina, 2003).   
Thomas Luckmann, Luckman (1967) concibe el conocimiento de la realidad como construcción social en el ámbito subjetivo. Este autor intenta descubrir la relación entre la representación y el objeto que la origina, así como su surgimiento y evolución a través de la comunicación. Sus aportes fundamentales que han pasado a formar parte de los cimientos de la teoría son: 
El conocimiento en la vida cotidiana tiene un carácter generativo y constructivo: nuestro conocimiento es producido inmanentemente en relación con los objetos sociales que conocemos.
La naturaleza de esta generación y construcción es social: pasa por la comunicación y la interacción entre los sujetos, grupos e instituciones.
El lenguaje y la comunicación son mecanismos que se transmiten y que crean la realidad: tiene además gran importancia puesto que son el marco en que esta adquiere su sentido.
  

A lo largo del texto se sustenta el supuesto que se formuló: “Los estereotipos, opiniones, creencias o valores que tienen las mujeres acerca del cáncer cervicouterino que habitan las zonas del centroponiente y norponiente, afectan la práctica de la prueba Papanicolaou” la cual sirvió de guía en mi investigación para presentar los elementos involucrados y comprobar el razonamiento del que partí.

Análisis y descripción de las entrevistas que se realizaron a mujeres que habitan en el centroponiente y norponiente de Ciudad Juárez. Se entrevistaron a catorce mujeres en un rango de edad entre 18 a 72 años para abarcar a los tres grupos etarios a partir de la adultez: adultos jóvenes, adultos y tercera edad. 

Perfil socio demográfico de las entrevistadas	86
Características de las entrevistadas	94






Teorías

Representaciones Sociales

Conjunto de conceptos, 
declaraciones y 

explicaciones originadas 
en la vida cotidiana.

Anclaje y Objetivación.

El discurso social son 
todas las ideas que 

circulan en un contexto 
social.

Es social si está en dos 
o más mentes, implica 
aprender las realidades 

sociales como 
construcciones 

históricas de actores 
individuales.

Representaciones Sociales

Moscovici 
(1981)

Jodelet 
(1988)

Castorina (2003)
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objetivización, que es la constitución formal de un conocimiento,
Las representaciones sociales y su interiorización en el individuo
Las diferentes formas en las que las representaciones sociales se interiorizan en el individuo, o la manera en la que el individuo se apropia y hace suyo determinado estilo de actuar y de pensar, involucra el aspecto psicológico y obviamente el social. Esto sucede, como ya se ha mencionado, porque las representaciones tienen el adjetivo de sociales, ya que se corresponden a algún discurso social disponible en una comunidad o grupo social determinado. El discurso social es el conjunto de construcciones que circulan en una sociedad con eficacia para la producción/reproducción de representaciones perceptuales de interpretaciones conceptuales o valorativas. En este sentido el discurso social son todas las ideas que circulan en un contexto social (Jodelet, 1988). 	
Es importante conocer las variables que intervienen en la persona como ente individual y el por qué se arraigan tan fuerte esas formas de pensar que lo llevan a actuar de determinada manera, de tal forma, que lo circunscribe dentro de determinado grupo, pudiendo afirmar que el sujeto se “ve obligado” a adoptar cierto estigma hacia un objeto.
Para entender las diferentes formas en las que las representaciones sociales se interiorizan en el individuo, se analiza el aspecto social y psicológico: 

Sujeto Social Groups #icon
Millanese (2000) menciona que la representación social depende de la posición que ocupan los sujetos en la sociedad, en tanto que el sujeto no es sólo un organismo, sino un sujeto social con actividad simbólica y cognitiva. De esta forma la representación siempre conlleva algo social, pues las categorías que la estructuran y expresan son tomadas de un contexto sociocultural. Intervienen en su elaboración ideas, valores y modelos provenientes del grupo de pertenencia, la discursividad y la praxis social, las cosmovisiones estructuradas por ideologías dominantes y mitos, mismas que son transmitidas en los sistemas de codificación e interpretación social. Al mismo tiempo, la representación es proyección de valores y aspiraciones sociales. En este sentido, la representación social es expresión de una sociedad determinada. 
 El aspecto social de las representaciones también se relaciona a que son construidas socialmente mediante procesos de comunicación, de debate y de encuentros de ideas. además que son sensibles a los aspectos culturales y sociales. aunque no todo es una representación social, sino aquello que es relevante para el grupo social.
Teoría Genética
La noción de representaciones sociales considera un aspecto genético ya que la estructura de cualquier representación social es una construcción y el resultado de un proceso de desarrollo. (Castorina, 2003). De este modo, el panorama teórico de las representaciones sociales se describe como una psicología social genética que permite la comunicación y la comprensión, ya que se aplica como medio para comprender el modo de influencia psicológica de las estructuras socio epistémicas. 
Sistema Central y Periférico 
Abric (1994) menciona que las representaciones sociales son un conjunto de relaciones estructuradas entre sus elementos y sugiere la existencia de un sistema central y un sistema periférico dentro de las representaciones sociales. Parte de la teoría de que los individuos o grupos dentro de una sociedad no responden a las características objetivas de una situación, sino a la representación que de ellas tienen debido a su experiencia. 




Análisis descriptivo



Núcleo central y sistema periférico sobre el conocimiento 
del CaCu - Narrativa -

“Pues esa enfermedad 
se da por que la mujer 
tiene muchas parejas y 

pues… es por medio 
sexual”

RS del CaCu

“… yo he oído decir que 
es gente que ya viene 

de familia con 
descendencia que trae 

esos síntomas…”

“… conozco bien 
poquito … lo que 

comúnmente dicen en 
los comerciales sobre 
el cáncer de mama…

“…el doctor solo me dijo que 
me la hiciera porque estaba 
embarazada… pero a veces 

no te dice para qué, solo que 
para que no se me haga 

cáncer y pues no afecte a la 
criatura, pero nada más”

¨pues mire no sé mucho, 
pero me han dicho o he 

sabido que esa enfermedad 
tiene que ver con la muerte… 

la hermana de mi comadre 
tuvo

“… yo no tenía, yo no llevaba 
sangrado y si me dejo 

sangrando por eso tardé en 
volver a hacérmela fue con un 

médico particular como le 
mencioné y no volví a ese lugar
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INTRODUCCION
El presente trabajo aborda principalmente la literatura de los teóricos sociales Sergio Moscovici, seguido por el pensamiento de Denise Jodelet, Jean Claude Abric,  José Antonio Castorina y  Thomas Luckmann, entre otros, para ilustrar  cómo la representación social constituye modalidades de pensamiento práctico orientados hacia la comprensión y dominio del entorno social, para después  referir los elementos de ésta.  

A lo largo del texto se sustenta el supuesto que se formuló: “Los estereotipos, opiniones, creencias o valores que tienen las mujeres acerca del cáncer cervicouterino que habitan las zonas del centroponiente y norponiente, afectan la práctica de la prueba Papanicolaou” la cual sirvió de guía en mi investigación para presentar los elementos involucrados y comprobar el razonamiento del que partí.

Análisis y descripción de las entrevistas que se realizaron a mujeres que habitan en el centroponiente y norponiente de Ciudad Juárez. Se entrevistaron a catorce mujeres en un rango de edad entre 18 a 72 años para abarcar a los tres grupos etarios a partir de la adultez: adultos jóvenes, adultos y tercera edad. 




Núcleo central y sistema periférico sobre la prueba 
Papanicolaou  - Narrativa -

“sé que es cada año si 
todo está bien”

“Es bastante 
incomoda, pero ni 
modo, se tiene que 
hacer” E1, 14 de 
marzo, 2015)RS del Pap

“Pues yo he sabido que las 
mujeres que andan… como 

se dice… pues con uno y con 
otro son las que más les 

puede dar el cáncer por eso 
hay que hacerse la prueba…”

“Pues me han dicho 
y lo que me acuerdo 
que es … dolorosa, 
hace ya años desde 
que nació mi niña 
que no me la hago”

“el doctor me dice que me 
tengo que hacer la prueba para 
saber si mis células están bien, 
algo así… pero no sé nada más, 

te digo solo repito lo que el 
médico me dice…”

“… con pena esa nunca 
se me va a quitar a veces 
pienso y para que me la 
hago ya estoy vieja y si 

no sé nada sobre la 
enfermedad esa…”

“…  las experiencias no han sido 
buenas ni de joven ni de más 

grande, antes tenía IMSS por mi 
esposo, desde que trabajo 

tengo servicios municipales y 
tampoco han sido buenas y 

pues ya no he ido”
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INTRODUCCION
El presente trabajo aborda principalmente la literatura de los teóricos sociales Sergio Moscovici, seguido por el pensamiento de Denise Jodelet, Jean Claude Abric,  José Antonio Castorina y  Thomas Luckmann, entre otros, para ilustrar  cómo la representación social constituye modalidades de pensamiento práctico orientados hacia la comprensión y dominio del entorno social, para después  referir los elementos de ésta.  

A lo largo del texto se sustenta el supuesto que se formuló: “Los estereotipos, opiniones, creencias o valores que tienen las mujeres acerca del cáncer cervicouterino que habitan las zonas del centroponiente y norponiente, afectan la práctica de la prueba Papanicolaou” la cual sirvió de guía en mi investigación para presentar los elementos involucrados y comprobar el razonamiento del que partí.

Análisis y descripción de las entrevistas que se realizaron a mujeres que habitan en el centroponiente y norponiente de Ciudad Juárez. Se entrevistaron a catorce mujeres en un rango de edad entre 18 a 72 años para abarcar a los tres grupos etarios a partir de la adultez: adultos jóvenes, adultos y tercera edad. 




Violencia Institucional - Narrativa -
“… yo creo que ni un 
minutito se tardan, 

cuando lo saben 
hacer bien y están 

haciendo su trabajo 
porque me ha tocado 
que están jugando”

RS

“Si se notó la 
diferencia porque, 
acá con el médico 
particular hay más 

atención” 

Marco Referencial:

• Altos costos en el servicio privado: estudio 
integral.

• Tratamientos y atención reducida en el 
IMSS: médicos y especialistas que tiene el 
hospital insuficientes. 

• Mal trato, lentitud, experiencias de dolor
en instituciones públicas.

• Desinformación respecto de la prueba.

• Las RS de la prueba PAP es desestimada 
por las usuarias.

“Pues en el IMSS es más 
lento, más tardado, te 
pasan con la doctora 
familiar y se tardan 
mucho”

“Me puse el aparato 
en el seguro social, y 
me lastimaron 
mucho”

“Dijo muy grosera (la Dra.) 
¿pues para que viene a 
ponérselo si sabe a lo que 
viene … para qué viene?”

“En el IMSS los tiempos de 
espera para ser atendido 
por un especialista van 
desde 3 meses hasta los 6 
meses”

“No sabemos por 
ignorancia que 
hacerse esa prueba es 
completamente 
gratuita” 

• Obstáculo para que las mujeres quieran 
hacerse la prueba PAP.

“Alrededor de 2,500 pesos, 
te hace una revisión aparte 
del Papanicolaou, o sea, es 

un ultra sonido ya otras 
cosas”
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INTRODUCCION
El presente trabajo aborda principalmente la literatura de los teóricos sociales Sergio Moscovici, seguido por el pensamiento de Denise Jodelet, Jean Claude Abric,  José Antonio Castorina y  Thomas Luckmann, entre otros, para ilustrar  cómo la representación social constituye modalidades de pensamiento práctico orientados hacia la comprensión y dominio del entorno social, para después  referir los elementos de ésta.  

A lo largo del texto se sustenta el supuesto que se formuló: “Los estereotipos, opiniones, creencias o valores que tienen las mujeres acerca del cáncer cervicouterino que habitan las zonas del centroponiente y norponiente, afectan la práctica de la prueba Papanicolaou” la cual sirvió de guía en mi investigación para presentar los elementos involucrados y comprobar el razonamiento del que partí.

Análisis y descripción de las entrevistas que se realizaron a mujeres que habitan en el centroponiente y norponiente de Ciudad Juárez. Se entrevistaron a catorce mujeres en un rango de edad entre 18 a 72 años para abarcar a los tres grupos etarios a partir de la adultez: adultos jóvenes, adultos y tercera edad. 




Conclusiones



Mejoramiento de las funciones 
administrativas de los centro de salud, 

tales como la citación de los pacientes o la 
notificación de ellos para ayudar a 

disminuir las barreras de la accesibilidad a 
los centros de salud.

Más allá que quien les realice la 
prueba sea hombre o mujer, las 
pacientes quieren que sean bien 

tratadas y que sea en un ambiente de 
confianza.

Generación de un ambiente de 
confianza por parte del cuerpo médico, 

enfermera o ginecólogo. 

Conclusiones y Propuestas

Cambio de procedimientos en las 
instituciones y contratar más personal 

calificado. 

Entornos familiar donde la 
pareja están al pendiente para 
que las mujeres se realicen la 

prueba

Oferta de la prueba PAP por parte de 
los centros de trabajo.



Gracias
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