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PORQUE NO IMAGINAMOS
UNA VIDA SIN Ti

Ese mismo dia en el que Angela Carrasco C., socia de
una Banca Comunal de CRECER IFD, se enteré que
debia atravesar varios exdmenes para empezar
un tratamiento por haber contraido el céncer
de cuello uterino (CACU), ofras cuatro a
cinco mujeres murieron a consecuencia de
este mal en Bolivia, donde la tasa de mor-
talidad por CACU es la mas alta de
Latinoamérica, segin la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS) y es,
ademds, la primera causa de muerte

entre las mujeres del pais.
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ia mundial de lucha
contra el cancer
de cuello uterino
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CANCER DE CUELLO UTERINO

:Qué es el Cancer de Cuello Uterino (CACU)?

Es un tumor maligno que empieza lentamente en el cuello
del Utero, donde las células al principio son tan peque-
fias que pueden pasar desapercibidas, pero que luego
comienzan a multiplicarse sin control, si no se inicia un
tratamiento oportuno y adecuado, posteriormente va ata-
cando a otros érganos del cuerpo hasta causar la muerte.

Toda mujer que tiene o ha tenido relaciones sexuales estd en
riesgo de desarrollar CACU, que tarda en pronunciarse hasta
10 afios.

:Cémo se contrae el CACU?

Mediante relaciones sexuales. Empieza como una infeccién por el virus del

papiloma humano (VPH).

Normal

La mayoria de los hombres que portan el virus no presentan sintomas o
problemas de salud.

:Qué mujeres son las mas predispuestas a contraer
este cancer?

Las mujeres que: R
:Cémo se detecta?

e Empiezan su vida sexual a una edad temprana, antes de los 18 ) i ) ) ) )
Existen diferentes exdmenes preventivos que cada mujer puede realizarse:

anos.
®  Papanicolaou es un examen citolégico que busca alteraciones ma-
lignas en células del cuello uterino

e Tienen varias parejas sexuales.

e Tienen historia de infecciones de transmisién sexual.
¢ Inspeccién Visual con Acido Acético (IVAA) que permite ver lesiones

® Han tenido mds de tres partos.
o alteraciones en el cuello del Gtero.

e Con parejas masculinas promiscuas.

e Fuman * Colposcopia es un estudio microscépico que permite ver de manera
’ directa cualquier lesién en el cuello uterino.

* Tienen problemas de nutricién, por lo tanto, defensas bajas.

@ DO&

* Biopsia consiste en la extraccién de una parte de tejido del cuello

exdmenes previos dio resultado positivo.

uterino para estudiarlo. Este método se realiza cuando uno de los
¢Cudl es el tratamiento que se debe seguir?

Segln la doctora Vania Ledn, con especialidad en colposcopia, de acuer-

do con el grado de pre-cancer o lesidn cervical (presencia del VPH) hay
mayores probabilidades de éxito en el tratamiento y puede prevenir que la

enfermedad se convierta en cdncer, por ello existen diferentes tratamientos:

¢Cudles son los sintomas que pueden
alertan la presencia de un CACU? »>

e Sangrado vaginal después de las relaciones

Lesién cervical de bajo grado: es el momento exacto para evitar que la
lesién se convierta en cdncer. Es importante que la mujer efectie el trato-

miento que el médico sugiera y que se realice los exdmenes periédicos
para la eliminacién del VPH por el sistema inmunolégico.

sexuales, entre periodos o después de la me-

nopausia.

. ] Lesion cervical de alto grado: a través de métodos clinicos como
e Secrecién vaginal anormal con mal olor.

el Cono Leep, cauterizacién o microcirugia de radiofrecuencia
® Dolor pélvico durante el coito.

para extraer el tejido dafiado. Estos tratamientos son répidos,
econdmicos y efectivos.

Cdncer: dependiendo del grado y el estado de la paciente, se podrd
realizar una extraccién quirirgica del Gtero o seguir un tratamiento de
radioterapia, quimioterapia y otros.

Lesion cervical

Lesion cervical ) “Lamentablemente el tratamiento es
alto grado (dncer

costoso, pero esto depende mucho del
estado de la enfermedad”.

Vania Leén

Especialista en colposcoia

:Cémo dfecta el cancer en la salud mental?

Segun Isabel Rueda, psicéloga, el acompafiamiento emocional de la fami-
lia es muy importante. La deteccién del cdncer de cuello uterino, como todo
cdncer, es una noticia que incide en todo el nicleo familiar. Por ello es im-
portante el apoyo psicolégico no solo a la paciente, sino a toda la familia.

La reaccién emocional de la persona frente a la noticia de que existe cén-
cer habitualmente tiene diferentes fases:

La mayoria de las personas primero, se resisten a creer que tienen un
problema serio de salud. A esto se llama negacién. Prefieren evitar hablar
del tema o simplemente la minimizan, todo por el miedo que provoca la
posibilidad de morir.

A medida que avanza la enfermedad, las mujeres sufren de estados de
frustracion, depresion y sufrimiento que puede ser expresadas en conduc-
tas agresivas o de asilamiento. Estos sintomas pueden aparecer justo des-
pués del diagndstico o en cualquier momento durante el tratamiento. La
depresién y los cambios en el estado de dnimo afectan las relaciones de la
persona y de su vida cotidiana.

Cuando la paciente acepta que tiene el cdncer es cuando empieza a tomar
decisiones y acciones que pueden ayudar a enfrentar mejor el problema

de salud.

Es muy importante diferenciar las
efapas en las que se encuentra el
cdncer. En los estadios iniciales
tomar acciones inmediatas y de
tratamiento es la mejor opcidn;
cuando el cancer ya estd en fase
avanzada el proceso de afrontar
la enfermedad es més dificil.

Después de recibir un diagnés-
tico de céncer, se pueden expe-
rimentar efectos emocionales y
sociales muy fuertes. Estos pue-
den incluir enfrentar emociones
dificiles, como la tristeza, la an-
siedad o el enojo, o manejar su
nivel de estrés.

No imaginamos una vida sin ti, Angela

Ninguna mujer deberia morir por el cancer de cuello
uterino porque es detectable con un examen al afio.

Esta es la historia de una joven mujer de la ciudad de La Paz
que a los 34 afios siente que la muerte acecha su vida por el
céncer de cuello uterino (CACU) que le detectaron hace un
par de semanas atrds, “Por qué a mi” dijo cuando conocié
esa amenaza que se hospeda dentro suyo. Ella no siente nin-
gun tipo de dolor, parece —a simple vista—como si nada le
pasara; sin embargo, la realidad es otra.

Ese mismo dia en el que Angela Carrasco C. se enteré que de-
bia atravesar varios exdmenes para empezar un tratamiento,
ofras cuatro a cinco mujeres murieron a consecuencia de este
mal en Bolivia, donde la tasa de mortalidad por CACU es la
mds alta de Latinoamérica (26,3 por cada 100 mil mujeres
mueren), segln la Organizacién Mundial de la Salud (OMS).

Angela no deja de lado el optimismo. Ella es una de las so-
cias de una Banca Comunal de CRECER IFD en la zona de
San Pedro, ciudad de La Paz. Las Manojito de Amor se de-
nominan aquellas 10 mujeres que, con el préstamo solidario,
construyen sus destinos con objetivos de estabilidad; su lema
es “"Cuentas claras y amistades largas”. “Eso es lo mds bonito
de nosotras, nos ha fortalecido,” cuenta Angelo con una risa
de por medio. Por su parte, ella invierte en su educacién y
espera obtener su titulo en Derecho el siguiente afio.

La noticia que impacté su vida la recibié con tres de sus ami-
gas de la Banca, todas j6venes, a las restantes comadres con
las que comparte el crédito grupal “les cayé como un balde
de agua fria”, afirma.

Para Angela su inquietud por su estado de salud empezd
en una de las sesiones educativas que imparte CRECER IFD,
fue exactamente cuando su Asesora de Crédito y Educacién
(ACE), Flor, conté su experiencia con el cdncer que atravesa-
ba su mamd. “Nos dijo que le tuvieron que extraer la matriz
porque dejé pasar el tiempo, pero si se detecta a tiempo este

cdncer tiene solucién”, manifesté.

El CACU, en Bolivia, tiene una incidencia cada vez mas fre-
cuente en personas jévenes y de menor edad, este es el re-
sultado de un estudio realizado por el Instituto Nacional de

Laboratorio de Salud (INLASA).




¢Quiénes somos?

Somos una institucién enfocada en brindar servicios financieros integrados
y servicios de desarrollo. Nuestro principal objetivo es brindar microcré-
ditos, en su mayoria a mujeres de escasos recursos e incluirlas al sistema
financiero, pero con un factor diferenciador muy sélido que es el compo-
nente social.

Bajo ese enfoque, trabajamos en temas que vayan a empoderar a la mujer
como es el cuidado de su salud, priorizando la prevencién del céncer de
cuello uterino, pero también proporcionamos educacién financiera, manejo
de la tecnologia, un aspecto que pretende disminuir la brecha digital entre
hombres y mujeres para asi fortalecer sus negocios.

¢Por qué trabajamos en la prevencién del cancer de
cuello uterino?

En Bolivia existen aproximadamente 2,031.379 mujeres en riesgo de con-
traer el cdncer de cuello uterino, ademds de ser el pais con mayor inciden-
cia y mortalidad en la regién: 4 a 5 muertes diarias. Una cifra que puede
ser disminuida y hasta eliminada con un examen al afio.

Tomando en cuenta que el 76% de nuestra clientela son mujeres, ubicadas
en dreas rurales y periurbanas y urbanas, y que en muchos casos nunca
se han realizado un examen preventivo contra el Cancer de Cuello Uteri-
no, se detecté la importancia, primero de concientizar sobre el tema; pos-
teriormente se hicieron esfuerzos importantes para realizar los exdmenes
preventivos a través de convenios con diferentes centros médicos y médicos
privados para combatir esta enfermedad considerando dos aspectos: costo
accesible y hasta solidario y trasladdndonos a sus regiones.

:Cémo lucha CRECER IFD contra el cancer de cuello
uterino?

El CACU es la primera causa de muerte entre las mujeres bolivianas, debi-
do a esta situacién y por el compromiso establecido con nuestra clientela
femenina, enfocamos esfuerzos en campafias preventivas con los grupos de
Banca Comunal, con clientas de crédito individual y mujeres de las comuni-
dades donde la institucién tiene presencia.

En el 2013 se inicié con el programa de prevencién de CACU denomina-
do “Porque No Imaginamos Una Vida Sin Ti” que consta de dos acciones
concretas:

® las clientas son encaminadas a los centros de salud para su aten-
cién ginecoldgica.

e Campanas itinerantes con médicos especialistas en todo el pais
para toma de muestras.

Para encarar el compromiso de prevencién, CRECER IFD tiene alianzas es-
tratégicas con centros de salud privados y del Estado, a costos accesibles y
preferenciales. Ademds, periédicamente, se organizan campafas de exd-
menes preventivos de Papanicolaou, Inspeccién Visual con Acido Acético
(IVAA), Colposcopia y Captura Hibrida que llegan a zonas aisladas.

En el primer mes del 2023 se detectaron 71 casos de
pre-cancer
Un examen al afo salva vidas, resultados contra el CACU

En enero de 2023 se arrancé con la primera campafa “Porque No Imagi-
namos una Vida Sin Ti”, donde las pruebas de Colposcopia a clientas de
Banca Comunal y de crédito Individual a nivel nacional detectaron, de los
1434 exdmenes realizados, a dos mujeres con cdncer cérvico uterino, una
en Tarija y la otra en El Alto, a 71 mujeres con pre-cdncer y 199 casos de
diferentes infecciones. A la fecha las cruzadas de prevencién estan activas
en los nueve departamentos.

Cada afio, como entidad comprometida
con la mujer y su salud, espera-

mos superar el alcance de las
campanas contra el CACU.

En el 2022 se registré el

76.058

mujeres se realizaron
examenes preventivos

129.705

personas capacitadas

400

campafias de prevencion

2.850

mujeres atendidas en
cruzadas solidarias en

113

comunidades rurales

mayor nimero de muje-
res que se realizaron
exdmenes preventivos
promovidos por CRE-
CER IFD, llegando a
un total de 76.058 y
se logré capacitar a
129, 705 personas.
Fueron més de 400
campaiias para la pre-
vencién de CACU con

tamizajes

2022

subvencionados

por nuestra institucién a mds

de 76 mil mujeres de diferentes

regiones. A través de dichas cruzadas

solidarias se atendieron a 2.850 mujeres en 113

comunicades rurales alejadas en las cuales los servicios de salud son esca-
sos y de dificil acceso.

Finalmente, en el dltimo quinquenio llegamos a 412.353 exdmenes preven-
tivos, muchos de ellos son el resultado de las capacitaciones de prevencién
de la enfermedad a las integrantes de las Bancas Comunales.

RESULTADOS DE PRIMERA CAMPANA 2023

Altiplano 119 85 9 16 0 9
Beni 424 290 106 13 0 15
Chuquisaca 14 11 3 0 0 0
Cochabamba 168 138 17 8 0 5
£l Alto 69 60 2 1 1 5
La Paz 0 0 0 0 0 0
Oruro 188 164 12 9 0 3
Pando 0 0 0 0 0 0
Potosi 198 155 31 7 0 5
Santa Cruz Sur 0 0 0 0 0 0
Santa Cruz Norte 0 0 0 0 0 0
Tarija 254 214 19 17 1 3
Total general 1,434 1,117 199 71 2 45
Porcentaje General 100% 77.9% 13.9% 5.0% 0.1% 3.1%
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