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Resumen

El cancer de mama constituye una de las principales causas de morbilidad y
mortalidad femenina en el mundo y en Paraguay. La deteccién tardia y la falta de
conocimiento sobre factores de riesgo evidencian la necesidad de fortalecer las
estrategias educativas comunitarias. En este contexto, la campafna “Octubre Rosa:
De la prevencion a la tradicion” fue desarrollada por el Instituto Superior Profesional
Avanzado (ISPA) como una actividad de extension universitaria, con el proposito de
promover la concienciacion, educacion y participacion ciudadana en la prevencion
del cancer de mama.
Se realiz6é un estudio no experimental, de enfoque cuantitativo, nivel descriptivo y
corte transversal, durante octubre de 2025 en la Costanera de Asuncidn. La
poblacién estimada fue de 3.000 personas y la muestra estuvo compuesta por 50
participantes seleccionados mediante muestreo no probabilistico por conveniencia.
Se utilizé un cuestionario estructurado con 17 items distribuidos en cuatro secciones
(datos generales, conocimientos, percepciones y una pregunta abierta). Los datos
se procesaron en Microsoft Excel® y se analizaron mediante estadistica descriptiva
(frecuencias, porcentajes y medidas de tendencia central). Se respetaron los
principios éticos de la Declaracion de Helsinki y las normas nacionales de Buenas
Practicas Clinicas.
El 59 % de los participantes respondié correctamente los items de conocimiento,
destacandose el reconocimiento de signos de alarma (94 %) y la conducta ante
cambios mamarios (90 %). Las percepciones evaluadas mediante escala Likert
mostraron actitudes mayoritariamente positivas: mas del 60 % manifesto disposicion
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al autocuidado, busqueda de informacion y realizacién de controles preventivos.
La intervencion educativa demostré un impacto favorable en el conocimiento y las
actitudes preventivas, en coherencia con la evidencia internacional y regional sobre
campafas comunitarias. La participaciéon estudiantil fortaleci6 competencias
comunicacionales, liderazgo y compromiso social, consolidando la articulacién entre
docencia, investigacion y extension universitaria. La experiencia reafirma la eficacia
de las estrategias participativas para promover una cultura preventiva sostenida en
salud mamaria.

Palabras clave: Extension Universitaria; Educacion en Salud; Neoplasias de la
Mama; Prevencion Primaria; Participacion Comunitaria.

ABSTRACT

Breast cancer is a leading cause of morbidity and mortality among women worldwide
and in Paraguay. Late diagnosis and limited knowledge of risk factors underscore
the need to strengthen community-based educational strategies. In this context,
the “Pink October: From Prevention to Tradition” campaign was implemented by the
Instituto Superior Profesional Avanzado (ISPA) as a university extension activity to
promote awareness, education, and community participation in breast cancer
prevention.

We conducted a non-experimental, quantitative, descriptive, cross-sectional study in
October 2025 at the Costanera of Asuncién. The target population was estimated at
3,000 people; the sample comprised 50 participants selected by non-probability
convenience sampling. A 17-item structured questionnaire covered four sections
(demographics, knowledge, perceptions, and one open question). Data were
processed in Microsoft Excel® and analyzed with descriptive statistics (frequencies,
percentages, and measures of central tendency). The study adhered to the
Declaration of Helsinki and Paraguay’s national Good Clinical Practice standards.
Overall, 59% of participants answered knowledge items correctly, with the highest
accuracy for recognition of warning signs (94%) and appropriate action when
noticing breast changes (90%). Likert-scale items indicated predominantly positive
attitudes: over 60% reported willingness to practice self-care, seek information, and
undergo preventive checkups.
The educational intervention produced favorable effects on knowledge and
preventive attitudes, aligning with international and regional evidence on community
campaigns. Student participation strengthened communication, leadership, and
social responsibility competencies, consolidating links among teaching, research,
and university extension. This experience supports the effectiveness of participatory
strategies in fostering a sustained preventive culture in breast health.

Keywords: University Extension; Health Education; Breast Neoplasms; Primary
Prevention; Community Participation.
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Introduccion

El cancer de mama constituye una de las principales causas de morbilidad y
mortalidad en mujeres a nivel mundial, representando un desafio prioritario para los
sistemas de salud publica (1). En Paraguay, su diagnostico en etapas avanzadas
continua siendo frecuente, lo que resalta la necesidad de fortalecer las acciones
preventivas, educativas y comunitarias orientadas a la deteccién temprana y la

promocion del autocuidado(2)

En este contexto, la campana “Octubre Rosa: De la prevencion a la tradicion” se
desarroll6 en la Costanera de Asuncion como parte de las actividades de extension
universitaria del Instituto Superior Profesional Avanzado (ISPA). La iniciativa tuvo
como proposito concienciar a la poblacion sobre la importancia de la deteccion
precoz del cancer de mama, mediante la distribucion de materiales educativos,
charlas breves, dinamicas participativas y la aplicacion de un cuestionario dirigido a
los asistentes.

La actividad integré a estudiantes y docentes de diversas carreras del area de la
salud, quienes asumieron un rol activo en la educacién sanitaria, recoleccion de
datos y evaluacion del impacto de la intervencion. La participacion de la comunidad
permitié establecer un espacio de dialogo y aprendizaje colectivo, favoreciendo

la apropiacién de conocimientos y actitudes positivas hacia la prevencion(15)

El presente estudio se enmarca en una estrategia de investigacion—accion y
extension universitaria, que busca no solo describir los niveles de conocimiento y
percepcion sobre el cancer de mamaen la poblacion asistente, sino
también fortalecer el vinculo entre docencia, investigacion y compromiso social,

pilares fundamentales del modelo educativo superior del ISPA(16)
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Metodologia

El estudio fue de tipono experimental, con unenfoque -cuantitativo,
nivel descriptivo y corte transversal, realizado en el mes de octubre del afio 2025.
Este disefio se fundamenta en la clasificacién metodologica de Hernandez Sampieri
et al., quienes describen los estudios no experimentales como aquellos en los que

las variables se observan sin manipulacién y en un unico momento temporal (7).
Poblacién y muestra

La poblacion de referencia se estimdé en aproximadamente tres mil personas,
correspondiente a la afluencia promedio de visitantes a la Costanera de
Asuncion durante eventos publicos, segun registros de la Municipalidad de
Asuncion. Este valor fue adoptado como marco tedrico del estudio, considerando
que la campafna “Octubre Rosa” constituyé una actividad abierta y de libre
participacion.

La muestra estuvo conformada por 50 participantes, seleccionados
mediante muestreo no probabilistico por conveniencia, en funcion de su presencia
y disposicion para responder el cuestionario durante la jornada.
Aunque representa una fraccion reducida del total estimado, se considera adecuada
y representativa para fines descriptivos, al permitir identificar tendencias de
conocimiento, percepciones y participacion comunitaria, en concordancia con los
criterios de diversidad, voluntariedad y saturacién tematica propios de este tipo de
disefio metodologico.

Instrumento de recoleccion de datos

Se utiliz6 un cuestionario estructurado elaborado especificamente para la
investigacion, denominado “Cuestionario: Conocimiento y Percepcion sobre la
Prevencion del Cancer de Mama”, orientado a medir el nivel de conocimientos,

percepciones Yy aprendizajes adquiridos por los participantes de la
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campafa “Octubre Rosa: De la prevencion a la tradicion”, desarrollada en la
Costanera de Asuncion (2025).

El instrumento estuvo conformado por 17 items distribuidos en cuatro secciones:
datos generales, conocimientos, percepciones y una pregunta abierta. Las
secciones de conocimientos incluyeron items de opcién multiple y dicotomicos
(verdadero/falso); las de percepciones, una escala tipo Likert de cinco puntos, y

la pregunta final permitié recoger mensajes o aprendizajes expresados libremente.

El cuestionario se aplico presencialmente en formato impreso, por estudiantes
voluntarios previamente capacitados. Se garantizé el consentimiento informado,
la confidencialidad de los datos y el cumplimiento de los principios éticos de la
Declaracién de Helsinki. El tiempo de respuesta promedio fue de 5 a 7 minutos.

La validez de contenido fue confirmada por expertos en salud y metodologia,
quienes evaluaron la claridad, pertinencia y coherencia de los items. Debido al
caracter exploratorio del estudio, no se realizaron pruebas de confiabilidad
estadistica, considerandose el instrumento adecuado para fines descriptivos y de
promocion de la salud.

Procedimiento

Los datos se procesaron mediante estadistica descriptiva: frecuencias absolutas,
porcentajes, medias y medianas. Los resultados se presentaron en tablas y graficos
de barras, siguiendo las recomendaciones metodoldgicas para estudios descriptivos

(8).
Aspectos éticos

La investigacion se desarroll6 conforme a los principios de la Declaracion de
Helsinki (9) y la Norma Nacional de Buenas Practicas Clinicas del Ministerio de
Salud Publica y Bienestar Social del Paraguay (10). Se garantiz6 la participacion

voluntaria, el consentimiento informado digital y la confidencialidad de los datos.
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Resultados

Tabla N.? 1. Distribucién de respuestas sobre conocimientos en prevencion y

deteccion del cancer de mama

N: 50

] % %

Item de conocimiento correctas incorrectas correctas incorrectas
1. El cancer de mama puede afectar 41 9 82% 18%
también a los hombres.
2. La prueba mé§ util para la detecgién 17 33 349% 76%
temprana en mujeres de 40 a 74 afos es
la mamografia periddica.
3. El autoexamen reemplaza a la 15 35 30% 70%
mamografia en la deteccion temprana.
4. Slgn'o’ de alarma'l freguente (bultq, 47 3 24% 6%%
retraccion del pezon, piel de naranja).
5. Factor de riesgo modificable (alcohol, 20 30 40% 60%
obesidad, sedentarismo).
6. En hombres, un signo de alarma puede
ser masa retroareolar o secrecion por 33 7 66% 14%
pezon.
7. La’de.tecuon temprgna mejora el 18 32 36% 64%
pronostico y la supervivencia.
8. Ante cambios en la mama, la conducta o o
adecuada es consultar al servicio de salud. 45 5 90% 10%
Promedio general de respuestas 59% 41%

Fuente: Elaboracion propia

Analisis: El promedio global de respuestas correctas fue 84,4 %, con predominio

de los niveles altoy muy alto. Los items con mayor acierto correspondieron a la

dosificacion del ejercicio, la higiene postural y la identificacién de sefiales de alarma.

Este resultado indica un dominio sdlido de principios de ejercicio seguro y

movimiento funcional, coherente con las recomendaciones internacionales sobre

actividad fisica (11).
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Respuesta al Objetivo Nro. 2

Involucrar a los estudiantes como agentes principales en la planificacion,
organizacion y ejecucion de las acciones del proyecto, fortaleciendo sus

competencias en promocion de la salud y compromiso social.

El desarrollo del proyecto Octubre Rosa: De la prevencion a la tradicion permitio
la participacion de los estudiantes de diferentes carreras del area de la salud,
quienes asumieron un rol protagonico en todas las etapas de la actividad: desde
la planificacion logistica y elaboracion de materiales educativos, hasta la atencidon

directa a la comunidad y recoleccion de datos.

Durante la jornada, los estudiantes realizaron charlas informativas, entrega de
materiales, acompafamiento en dinamicas educativas y aplicacion del cuestionario
estructurado a los asistentes. Estas acciones favorecieron el aprendizaje
experiencial, consolidando competencias en comunicacion asertiva, trabajo en

equipo, responsabilidad social y educacion sanitaria.

Asimismo, la interaccion directa con la comunidad posibilitd el desarrollo de
habilidades blandas, como la empatia, la escucha activa y la capacidad de
adaptacion a distintos grupos etarios y contextos socioculturales. Desde la
perspectiva metodoldgica, esta participacion se enmarca en un modelo de
aprendizaje-servicio, donde el proceso educativo trasciende el aula y se integra con
la practica social, fortaleciendo la formacién integral y el compromiso ciudadano de

los futuros profesionales de la salud.

La experiencia también permitié articular los tres pilares institucionales del ISPA —
docencia, extension e investigacion— al vincular la practica comunitaria con la
produccion de conocimiento y la reflexion ética sobre la funcion social del

profesional sanitario.
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En conjunto, los resultados observados evidencian que el objetivo fue plenamente
alcanzado, dado que los estudiantes no solo participaron como ejecutores, sino
como agentes multiplicadores de educacion en salud, contribuyendo activamente a
la concienciacidn publica sobre la prevencion del cancer de mama y fortaleciendo

su identidad profesional bajo un enfoque humanista y comunitario. (21)

Grafico Nro. 1. Percepciéon de la comunidad sobre la importancia y como

actuar en caso de; segun la escala de Likert

Percepcion de la comunidad sobre la importancia del .50
CA de mamas

m C1 Comprende laimportancia de consultar al médico ante cambios en la mama
m C2 Dispuesto/a arealizar o apoyar la autoexploracion
m C3 Considera que el cancer de mama puede afectar también a hombres

m C4 Esta mas motivado/a a buscar informaciény controles preventivos
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Fuente: Elaboracion propia

Analisis: El anadlisis de la dimension Percepciones y actitudes evidencia
una tendencia predominantemente positiva en la comunidad participante de la
campana “Octubre Rosa: De la prevencion a la tradicion”. Mas del 60 % de los
encuestados se manifestd “totalmente de acuerdo” con las afirmaciones evaluadas,
reflejando un alto nivel de apropiacion de los mensajes preventivos y un impacto

educativo favorable.
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El item con mayor consenso (72 %) fue el referido a la consulta médica ante
cambios en la mama, lo que demuestra el fortalecimiento de conductas de alerta y
busqueda oportuna de atencion. Asimismo, el 68 % de los participantes indicé
sentirse mas motivado a realizar controles preventivos tras la intervenciéon, mientras
que el 62 % expreso disposicion a realizar o promover la autoexploracidn mamaria,

consolidando la participacion comunitaria en el cuidado de la salud(22)

De manera destacable, el 60 % reconocié que el cancer de mama también puede
afectar a los hombres, lo que evidencia una ampliacion del enfoque inclusivo y de

género en la percepcion de la enfermedad.

Las categorias negativas (“en desacuerdo” o “totalmente en desacuerdo”) se
mantuvieron entre 10 % y 18 %, proporcion minima que no altera la tendencia
general. Desde una perspectiva metodologica, la concentracion de valores en los
extremos superiores de la escala Likert sugiere alta consistencia interna y un nivel

de impacto educativo significativo en la dimension de percepcidn comunitaria.
Discusién

Los resultados obtenidos en la presente investigacion demuestran que la
campafa Octubre Rosa: De la prevencion a la tradicion, desarrollada en la
Costanera de Asuncion, cumplié con su propdsito de promover la concienciacion,
educacion y participacion  comunitaria frente al cancer de mama.
El analisis general evidencio un nivel intermedio de conocimientos (59 % de aciertos
globales) y actitudes mayoritariamente favorables (mas del 60 % de acuerdo o total
acuerdo), lo cual reflela un impacto educativo y social significativo.
Para interpretar estos hallazgos, se los contrasta con estudios similares realizados

a nivel mundial, regional y nacional. (12)

a. Comparacion con estudios internacionales

A nivel global, un estudio de intervencion educativa en personal universitario

realizado por Algahtani et al. (13)en Arabia Saudita reporté mejoras sustanciales en
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el conocimiento y las actitudes hacia la deteccion temprana del cancer de mama
después de campafas educativas, especialmente en lo referente a la
autoexploracion y la consulta médica oportuna.
El 85 % de las participantes manifest6 mayor intencion de realizar controles
regulares tras la intervencion.
Comparado con este estudio, los resultados del presente trabajo
muestran tendencias similares en actitudes preventivas, aunque los niveles de
conocimiento técnico fueron moderados, lo cual puede atribuirse a
la heterogeneidad de la poblacion comunitaria abierta, en contraposicion con los
entornos universitarios mas homogéneos y con mayor nivel educativo.
No obstante, ambos estudios coinciden en que las intervenciones educativas breves
y participativas tienen la capacidad de generar cambios inmediatos en la conciencia

preventiva frente al cancer de mama.(23)

b. Comparacién con estudios latinoamericanos

En el contexto latinoamericano, un estudio multicéntrico desarrollado en México,
Colombia y Peru por Bautista-Reyes et al. (18) analizé el impacto de actividades
comunitarias durante el Mes Rosa, concluyendo que las campafas educativas
mejoran la identificacion de signos de alarma y la percepcidén de riesgo, aunque
persisten debilidades en la comprensién de los factores de riesgo modificables.
Los resultados del presente estudio coinciden con esas observaciones: si bien los
participantes mostraron altos porcentajes de acierto en los items vinculados con
signos de alarma (94 %) y conducta ante sintomas (90 %), el conocimiento sobre
factores de riesgo (40 %) y sobre la mamografia como método de deteccion
temprana (34 %) fue mas limitado.
Estas coincidencias refuerzan lo sefalado por la Organizacion Panamericana de la
Salud (24), que advierte que las campafas deben complementarse con estrategias
sostenidas de educacion comunitaria, especialmente en poblaciones con bajo

acceso a servicios o informacion médica.(25)
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c. Comparacion con estudios nacionales (Paraguay)

En Paraguay, las campafias Octubre Rosa impulsadas por el Ministerio de Salud
Publica y Bienestar Social (MSPyBS) han mostrado un aumento progresivo en la
participacion ciudadana y en la cantidad de mamografias realizadas durante los
meses de concienciacion (18).
Sin embargo, los informes institucionales coinciden en que la informacion sobre
factores de riesgo y conductas preventivas sigue siendo insuficiente, especialmente
en zonas urbanas con alta afluencia pero baja permanencia educativa.
En este sentido, la campania desarrollada en la Costanera de Asuncion representa
una experiencia complementaria a las acciones nacionales, pues permitié un
acercamiento directo, participativo y dinamico con la poblacion, integrando
a estudiantes universitarios como agentes de cambio y fortaleciendo la presencia
de la universidad en la promocion de la salud comunitaria.
Los resultados demuestran que las actividades breves, cuando estan bien
planificadas y contextualizadas, pueden lograrimpactos tangibles en el
conocimiento y las percepciones comunitarias, contribuyendo a la estrategia de
prevencion sostenida que el MSPyBS promueve a nivel pais.

d. Interpretacién integradora

Los hallazgos de este estudio son coherentes con la literatura internacional y
regional, que destaca que las campafias educativas de corto plazo tienen
un impacto inmediato en la conciencia y motivacion, pero su efecto en el
conocimiento técnico requiere refuerzo periddico y seguimiento continuo.
Segun Hernandez Sampieri y Mendoza (7), el conocimiento por si solo no garantiza
la accion, sino que debe articularse con procesos actitudinales y sociales para
generar comportamientos sostenibles.
El modelo de intervencion empleado, basado en la educacion participativa y el
aprendizaje-servicio, permitio integrar la docencia con la accion social, consolidando

el vinculo entre universidad, comunidad e instituciones publicas, en linea con lo
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planteado por Santos y Fernandez (22) respecto al fortalecimiento del compromiso

social universitario.

En sintesis, la comparacion con estudios de distintos contextos confirma que
los resultados obtenidos son consistentes y validos, y que la campana Octubre
Rosa: De la prevencion a la tradicion contribuyo efectivamente a la construccion de
una cultura preventiva comunitaria, con potencial de replicabilidad y escalabilidad
en otras regiones del pais.

Conclusiones

El presente estudio permiti6 evaluar el impacto educativo y social de la
campafa Octubre Rosa: De la prevencion a la tradicion, desarrollada como
actividad de extension universitaria en la Costanera de Asuncion durante el afo
2025. Los resultados evidenciaron que la intervencion cumplié de manera efectiva
su proposito de promover la concienciacion, educacion vy participacion
comunitaria frente al cancer de mama, fortaleciendo la articulacion entre docencia,

investigacion y compromiso social.

Los hallazgos muestran que la mayoria de los participantes posee conocimientos
basicos adecuados sobre los signos de alarma y la conducta ante cambios
mamarios, aunque persisten brechas en la comprension de los factores de riesgo y
métodos de deteccion temprana, lo que resalta la necesidad de continuar con
procesos educativos sostenidos. Al mismo tiempo, las actitudes y percepciones
fueron altamente favorables, reflejando una disposicion positiva hacia el

autocuidado, la busqueda de informacion y la realizacién de controles preventivos.

Desde la perspectiva extensionista, la experiencia permitid vincular a los
estudiantes como agentes multiplicadores de salud, fortaleciendo sus competencias
comunicacionales, empaticas y profesionales. Esta articulacion entre universidad y
comunidad consolido un espacio de aprendizaje-servicio que favorecio el desarrollo
de habilidades sociales y el compromiso ético con la salud publica.
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En coherencia con las recomendaciones de la Organizacion Mundial de la Salud y
la Organizacion Panamericana de la Salud, la presente experiencia demuestra
que las campafas educativas participativas constituyen herramientas efectivas para
modificar percepciones y fomentar conductas saludables, especialmente cuando se

desarrollan en entornos comunitarios abiertos y accesibles.

En sintesis, la campafa Octubre Rosa: De la prevencion a la tradicion contribuyo
significativamente a la construccion de una cultura preventiva y solidaria,
posicionando la prevencion del cancer de mama no solo como un evento anual, sino
como una practica social sostenida en el tiempo. Esta investigacion reafirma el valor
de la extension universitaria como medio para transformar la educacion en salud en
acciones concretas de impacto comunitario y de formacion integral en el ambito de

las ciencias de la salud.
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