Revista Informacion Cientifica

. Revista ISSN: 1028-9933
Informacion ric@guaso.gtm.sld.cu
‘ Universidad de Ciencias Médicas de Guantanamo

Cientifica Cube

Lorie Sierra, Lidia Esther
Glosario de términos relacionado con la prevencién de cancer de cuello de utero
Revista Informacion Cientifica, vol. 95, nim. 1, 2016, -Marzo, pp. 191-200
Universidad de Ciencias Médicas de Guantanamo
Cuba

Disponible en: https://www.redalyc.org/articulo.oa?id=551762874019

Coémo citar el articulo ?@é)& \/C-U"(g
Numero completo Sistema de Informacién Cientifica Redalyc
Mas informacion del articulo Red de Revistas Cientificas de América Latina y el Caribe, Espafia y Portugal
Pagina de la revista en redalyc.org Proyecto académico sin fines de lucro, desarrollado bajo la iniciativa de acceso

abierto


https://www.redalyc.org/comocitar.oa?id=551762874019
https://www.redalyc.org/fasciculo.oa?id=5517&numero=62874
https://www.redalyc.org/articulo.oa?id=551762874019
https://www.redalyc.org/revista.oa?id=5517
https://www.redalyc.org
https://www.redalyc.org/revista.oa?id=5517
https://www.redalyc.org/articulo.oa?id=551762874019

ISSN 1028-9933
Rev Inf Cient. 2016; 95(1):191-201

REVISION BIBLIOGRAFICA

Glosario de términos relacionado con la prevencion de cancer de
cuello de atero

Glossary of terms on the prevention of cervical cancer

Lidia Esther Lorie Sierra

Universidad de Ciencias Médicas. Guantanamo. Cuba

RESUMEN

La actividad que se genera en una consulta médica, se establece con la
relacién médico paciente familia o médico comunidad. el conocimiento
adecuado de la palabra, lograr, medir y controlar el equilibro en un
ambiente de aprendizaje que permite, influir en la toma de decisiones,
con la finalidad de mantener el ecosistema social, entendido este por la
autora como la interrelacion que se da entre los miembros de la
comunidad social en la que intervienen factores bioldgicos, psicoldgicos,
sociales y fisicos-quimicos del medio ambientales. La relacion médico
paciente es la accién profesional, donde la conversacion es el eslabdn de
base en la reciprocidad comunicativa que permite evidenciar el poder y
efectividad de la palabra, para revertir los ecosistemas de salud fragiles.
Por lo que se, elaborar un glosario de términos de utilidad al médico
general integral (MGI) en el ejercicio de la profesion en la atencion
primaria de salud (APS).

Palabras clave: ecosistema social; ecosistemas de salud fragiles;
conversacion; relacion médico paciente; educaciéon; aprendizaje

ABSTRACT

The activity generated in a medical consultation is established with the
doctor patient relationship or community family doctor. Adequate
knowledge of the word, achieve, measure and control of the balance in a
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learning environment that allows influence decision-making, in order to
maintain social ecosystem, understood by the author as the
interrelationship that exists between members of the social community
involved in biological, psychological, social and physical-chemical
environmental factors. The doctor-patient relationship is professional
action, where conversation is the link based on the communicative
reciprocity that allows demonstrating the power and effectiveness of the
word, to reverse the fragile ecosystem health. As, develop a glossary of
terms useful to comprehensive general practitioner (MGI) in the exercise
of the profession in primary health care (PHC).

Keywords: social ecosystem; ecosystem; conversation; doctor-patient
relationship; education; learning

INTRODUCCION

Coexistimos en un mundo globalizado, en tiempo de la informacion y de
gestion del conocimiento, para generar, trasmitir y compartir esa
informacién™> que en el caso de la actividad que se genera en una
consulta médica, donde se establece la relacién médico paciente familia
o médico comunidad, esta informacidon alcanza extraordinaria
importancia para la toma de decisiones en el ejercicio de la profesién.*

Se precisa del conocimiento adecuado, de la palabra, para lograr
apoyar, medir y controlar situaciones que tributen al equilibro desde un
“ambiente de aprendizaje” en los diferentes entornos socioculturales®
para lo cual se necesita de competencias conversacionales que permitan
influir en el ambiente o contexto laboral, para la toma de decisiones.
Con la finalidad de mantener el ecosistema social de salud, entendido
este por la autora como la interrelacién que se da entre los miembros de
la comunidad de salud en la que intervienen factores bioldgicos,
psicoldgicos, sociales y fisicos-quimicos del medio ambientales.

Es precisamente en la conversacion donde la palabra es capaz de apoyar
el cambio para ir transformando y lograr las expectativas, en el
ecosistema social de manera que permita planificar la vida de forma
individual, familiar y laboral.® Es acto médico la via posible del desarrollo
de la relacién médico-paciente como accion profesional donde la palabra
y la conversacidn son el centro de esta relacidn interpersonal’, donde la
confianza en la comunicacion permite evidenciar el poder y efectividad
de la palabra, pues es a través de ella que el médico puede revertir los
ecosistemas social de salud fragiles para ello debe:
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« Intervenir para modificar factores bioldgicos, psicologicos, sociales
y fisicos-quimicos del medio ambientales de manera oportuna y
practica.

 Reducen la necesidad de imponer limitaciones al paciente desde
su desarrollo comunicativo, con anticipacidn y orientacion
apropiada en la solucién de los problemas de salud.

« Propicia la implementacion de modo de vida saludable como
respuesta a de solucion a ecosistema de salud fragiles en su
comunidad.

El impacto del desarrollo cultural y educativo conduce al avance
sociocultural enfatizado por el en la percepcion creciente de un modo de
vida, en el que hay que ser mas previsivo®, el creciente nivel educativo
de la poblacién cubana y sobre todo de las mujeres asi como el aumento
de la escolaridad en los niveles medios y superiores especialmente del
sexo femenino, hace necesario dedicar una buena parte de los esfuerzos
a la educacion individual y comunitaria en aras de elevar la calidad de
vida dg la mujer, con la prevencion de infecciones por trasmision
sexual.

Al mismo tiempo contribuir a elevar la cultural sobre la base de la
sostenibilidad de un ecosistema social con la prevencion del cancer del
cuello de uUtero desde el conocimiento de los diferentes términos
utilizados en el didlogo de los profesionales del sector salud en la
comunidad desde su posicién de promotores de la salud, constituye una
pautas necesaria en la prevencién de las lesiones de alto y bajo grado
del tracto genital inferior.'® y la reduccién de la mortalidad por cancer
cervicouterino.

En busca de contribuir a la solucién al problema, de elabora un glosario
de términos de utilidad al médico general integral en para la prevencion
del cancer del cuello de utero en el ejercicio de la profesion durante la
atenciéon primaria de salud.

El presente glosario de términos es el resultado de la busqueda de los
términos mas frecuentes a utilizar en una consulta de prevencion de
cancer cervicouterino, de utilidad al médico general integral (MGI), en el
ejercicio de la profesién durante la atencién primaria de salud, al
constituir una herramienta para el trabajo de promocién, prevencién de
la salud de la mujer en la asistencia médica, ademas constituye un
material de consulta docente en el pre y el postgrado para la
investigacién en las afecciones del tracto genital inferior (TGI).
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DESARROLLO

La exploracién del tracto genital inferior (TGI), reviste extraordinaria
importancia desde el punto de vista ginecoldgico y sexual, el mismo
lleva implicito el examen de la vulva, la vagina y el cérvix, de toda
paciente que asista a una consulta de ginecologia.'!

La deteccién temprana y comprension de las enfermedades que pueden
localizarse a este nivel, permite evitar la progresion de las mismas y sus
complicaciones.'>!®> De ahi, que exista estudio en poblaciones
supuestamente sanas, mediante pruebas relativamente simples vy
minino costo con el objetivo de tamizar a los portadores probables de la
enfermedad (pesquisaje), dentro de ellas el cancer de cuello uterino.

Dado el hecho que aprender es la condicidon mas importante para la vida
humana y representa también uno de los mas complejos fendmenos de
nuestra existencia; cada dia es mas necesario capacitar al médico general
integral por la constante actualizacidén del conocimiento y la informacion
como via posible de lograr la transformacion en el estado de salud de la
poblacién de manera que se mantenga el equilibrio en el ecosistema
social de salud.

Donde la prevencion y reinsercion se ofrece a quienes estan en alto
riesgo social como objetivo fundamental para la pedagogia social de
contribuir a revertir ecosistema de salud fragil. De ahi que se considere
via que permite esta contribucion es precisamente del glosario de
términos que a continuacidn se presenta.

Términos médicos utilizados en consulta de para la prevencion del
cancer del cuello de Gtero

a) Adenocarcinoma in situ: lesién que se produce por el reemplazo
del epitelio cilindrico que se localiza en el conducto del cuello
uterino, al ser observado en el microscopio presentan un patrén
glandular localizado.*

b) Biopsia por ponche: procedimiento de tipos de quirdrgico facil de
realizar para extraer una pequena cantidad de tejido del cuello
uterino. Se pueden realizar mas biopsias por sacabocados en
diferentes zonas del cuello uterino, para ser sometido a estudios
histoldgicos, el sangrado resultante es usualmente controlado
mediante presién digital.'®

c) Cancer: crecimiento maligno, auténomo y desregulado de células.
Dicho crecimiento da lugar a tumores, que pueden invadir partes
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adyacentes y distantes del cuerpo, a la par que destruyen tejidos
normales y compiten por los nutrientes y el oxigeno.

Carcinoma in situ: lesiones en las cuales las células con
alteraciones en su morfologia abarcaban todo el espesor del
epitelio, sin interrumpir la membrana basal.

Células atipicas: células observadas en la prueba de Papanicolaou
que indican una anomalia; su presencia no es concluyente.

Cérvix: cuello del Utero.

Cervicitis: inflamacion aguda del epitelio de cuello uterino, puede
responder a causas infeccionas, traumaticas y quimicas entre
otras, estado de salud que se recupera una vez que desaparece el
factor irritativo.

Clamidia: enfermedad transmitida sexualmente, causada por un
germen (Chlamydia trachomantis).

Coito: relacidn sexual convencional heterosexual, en la cual el
pene es introducido en la vagina.

Condiloma: estructura similar a una verruga causada por tipos no
oncégenos («de bajo riesgo») del virus del papiloma humano
(VPH); se observa asimismo en forma de verrugas, de tamafo
variable, se localizan en la zona del tracto genital inferior (TGI);
esta distribucién en es conocida como condilomatosis.

Colposcopia: técnica complementaria ginecolégica que tiene su
fundamento en las imagenes obtenidas al incidir la luz del
colposcdpio sobre distintos tejidos del tracto genital inferior
(TGI).'®

Condilomas: se presenta como una formacién blanca, nacarada,
con digitaciones, en las que es dificil observar vascularizacion
(presencia de vasos sanguineos), cuando la queratinizacién es
marcada. Generalmente son multiples, su diagndstico es facil al ojo
desnudo, son moviles y multiples puede hallarse junto a otras
manifestaciones de virus del papiloma humano HPV, pero a veces
es la Unica forma de lesion presente.’

Conizacion: extirpacion de una porcion del cuello uterino en forma
geométrica de cono, se realiza con bisturi o radiocirugia o cirugia
por ASA diatérmica, de ahi que esta ultima la cirugia es conocida
con el nombre de Cono por ASA.!8
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Conducta expectante: periodo de observacion en el que se
mantiene la paciente que puede ser de hasta 2 anos, si no existe
evidencia colposcopica de lesién del cuello uterino.

Cuello del atero: estructura anatdémica que se corresponde a la
porcién inferior del Utero y se explora en el examen ginecoldgico a
través de la observacién con especulo.

Diagnédstico: procedimiento por el cual se identifica una
enfermedad o cualquier condicién de salud-enfermedad (estado de
salud)

Diagndstico médico: resultado del razonamiento cientifico del
médico y adquiriere un caracter integrador. Se estructuran
mediante un ejercicio ldgico en la identificacion de los sintomas y
signos clinicos que incluyen, que de forma integrada permiten la
elaboracion del diagndstico nosoldgico presuntivo y el diagndstico
diferencial, y el diagnodstico definitivo.

Diagnéstico clinico: proceso que permite la identificacion de la
enfermedad a partir de interrogatorio y examen fisico al paciente
asi como las determinaciones de laboratorio cuando es necesario.

Diagnodstico presuntivo: es el resultado del razonamiento cientifico
del médico y adquiriere un caracter integrador. se requiere del
empleo permanente de la clinica, la que puede auxiliarse de
diferentes examenes complementarios seleccionados de manera
pertinente.

Displasias: pérdida de la uniformidad del epitelio sin llegar a ser
una neoplasia, las displasias no progresan necesariamente al
cancer, la forma mas conocida de displasia es la displasia de cuello
de Utero tiene como causa etioldogica la infeccion por
papillomavirus humano que afecta al cérvix de las mujeres.®

Ectopia: define como la eversion del epitelio cilindrico endocervical
hacia el exocérvix.

Ecosistema biopsicosocial: entendido como la interrelacién que se
da entre los miembros de Ila comunidad social en la que
intervienen factores bioldgicos, psicoldgicos, sociales y fisicos-
quimicos del medio ambientales.

El ecosistema social esta compuesto por cuatro variables que
interaccionan entre si: la organizaciéon social, la tecnologia, la
poblacién y el medio ambiente. el analisis de la interaccion de los
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cuatro elementos, cada uno de ellos puede ser considerado como
variable dependiente, de manera que cualquier cambio en uno de
ellos tendra sus efectos en los otros.?°

Epitelio: revestimiento de determinado érgano compuesto de una o
varias capas de células como accion protectora.

Endocérvix: parte del cuello uterino no Vvisible, se localiza
contiguo al orificio cervical externo; durante algunos procesos se
exterioriza y se hace visible, post traumatismo del parto, en el
embarazo en infecciones del cuello de utero.

Exocérvix: parte facilmente visible del cuello uterino a la
exploracion con espéculo.

Hiperplasia: aumento del nimero de células del tejido por lo que
este proceso lleva consigo aumento del volumen del tejido.

Huevos de Naboth o quiste de retencion: recubrimiento de un
orificio glandular en puente por el epitelio exocervical da lugar a
una formacién redondeada que levanta el epitelio en forma de
papula por la constante formacién y retencién de moco producido
por las células del epitelio cilindrico. Pueden ser diametros
variables. Durante el examen puede ser yodo positivo o yodo
negativo difuso, una vez aplicada la prueba de Schiller, segun el
dafo epitelial.

Infeccién de transmisidon sexual: infeccion adquirida por medio de
la actividad sexual. Las enfermedades transmitidas sexualmente
incluyen, entre otras, gonorrea, sifilis, SIDA.

Inmunodepresion: menor capacidad del cuerpo para resistir el
ataque de gérmenes y otros cuerpos extrafios, como se observa en
las personas infectadas por el VIH.

Inspeccidn visual con acido acético (IVAA): simple observacién del
tracto genital inferior luego de la aplicacidon de solucién de acido
acético al 5 %, con adecuada iluminacion.

Lesion intraepitelial escamosa: alteracion de las células escamosas
del revestimiento del cuello uterino. se clasifican
internacionalmente en lesiones intraepiteliales escamosas de alto
grado y bajo grado. Esta clasificacion debe utilizarse solamente
para notificar los resultados de las pruebas citoldgicas.?!

197



gg)

hh)

i

kk)

I

ISSN 1028-9933

Lesiones premalignas: lesiones asintomaticas presenta en el cuello
de uterino, mucho antes de la aparicidén del cancer; pueden recibir
el nombre de neoplasia cervical intraepitelial (NIC).

Lesion intraepitelial de bajo grado(LIEBG): incluye la infeccion por
virus del papiloma(HPV) y la displasia leve, esta evoluciona
espontdaneamente hacia la curacidén, o progresan a lesiones de alto
grado, sélo un pequefio porcentaje de los casos diagndsticados.??

Lesion intraepitelial de alto grado (LIEAG): incluye la displasia
moderada, severa y el carcinoma in situ, precisan de ser tratadas,
algunos casos progresan al cancer invasor, con mayor o menor
rapidez si no son tratados oportunamente.

Metaplasia escamosa: reemplazo fisioldgico del epitelio cilindrico
evertido al exocérvix por un epitelio escamoso neo formado
inmaduro producen glucégeno y, en consecuencia, no se tifien de
marron o negro con la solucién de Lugol. Pueden surgir a la vez
varios grupos aislados de metaplasia escamosa inmadura.

Microcolpohisteroscopia: método de diagndstico clinico, que
permite estudiar toda lesidon exocervical y afectacién endocervical
con exploracidon in vivo de la capa celular superficial del cuello
uterino es imprescindible la aplicacién de tinciones vitales, ya que
dicha capa no posee contraste natural para ser observada
mediante luz convencional.

Neoplasia intraepitelial Cervical (NIC): enfermedades pre
invasoras, se caracteriza por zonas de cambios de células
epiteliales atipicas en el cérvix se extiende en las capas
intermedia entre el epitelio normal y el CIS. La NIC se dividié en
los grados I, II y III, la NIC I se corresponde a la displasia leve,
NIC II a la displasia moderada y NIC III a la displasia severa y al
CIS.

mm) Nosologia: rama de la medicina cuyo objeto es describir, explicar,

nn)

diferenciar y clasificar la amplia variedad de enfermedades y
procesos patoldgicos existentes, entendiendo éstos como entidades
clinico-semioldgicas, generalmente independientes e identificables
segun criterios idéneos.?

Oncoginecologia: especialidad que se encarga de la atencidon vy

seguimiento de las pacientes afectadas por cancer de los érganos
ginecoldgicos.
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Prueba de Schiller: es la aplicacién de solucién de Lugol en el
cuello uterino, por la capacidad que tiene las células de captar el
yodo estas se tifen intensamente de color caoba intensé
(negativa), de manera que ocurre lo contrario cuando las células
presentan alteraciones en su morfologia, y el resultado se
interpreta de positivo.?*?°

Radiocirugia: método quirdrgico de tratamiento conservador de
lesiones intraepiteliales de alto grado del tracto genital inferior,
realizado con corriente de alta frecuencia.

Raspado endocervical: porcién de tejido epitelial extraido del
conducto endocervical para ser sometido a examen de anatomia
patoldgica.

Tratamiento conservador: permite extirpar la lesién del érgano y
conservar el mismo.

Trichomoniasis: infeccion parasitaria de la vagina por el parasito
Trichomonas es considerada una infeccion de trasmision sexual,
frecuencia transmitida sexualmente.

Unién escamo columnar: parte del cuello de Utero donde se unen
los dos epitelios; endocervical y exocervical.

Vaginosis bacteriana: infeccion bacteriana localizada en la vagina,
producida por un germen (bacteria) conocido como gadnerellas
vaginales, se caracteriza por la presencia de secreciones muy
fétidas.

Virus del papiloma humano: la infeccién por virus del papiloma
humano (VPH) esta considerada como una Infeccién de trasmision
sexual (ITS), y es factor primordial en la génesis del cancer
cérvico-uterino. se considera que un 80-90 % de las infecciones se
resuelven espontdaneamente y persiste entre un 10-20 %.

CONSIDERACIONES FINALES

Durante la comunicacion médico paciente el profesional precisa de
informacion necesaria y suficiente en aras de lograr el objetivo de
recuperacion de la salud en el paciente, la familia y la comunidad. Lo
cual es posible desde el dominio de de los términos que permitan con un
leguaje sencillo trasmitir la informaciédn necesaria para motivar
convencer y orientar la conducta médica.

199



En

ISSN 1028-9933

consecuencia se presenta el glosario de términos que relaciona los

vocablos mas frecuentes utilizados en una consulta de ginecologia en la
atencion primaria de salud, durante la atencién médica al tracto genital
inferior, muchos de estos términos generan ansiedad en las pacientes y
la familia que asisten a la consulta en el consultorio, de ahi que se
precise de crear una adecuada relacién médico paciente e intercambio
de mutuo aprendizaje.
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