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RESUMEN

Introducción: El cáncer de mama masculino es una neoplasia rara, que representa menos del 1
% de los casos, pero su detección suele ser tardía debido al desconocimiento generalizado. En
Paraguay, no existen datos previos sobre el nivel de conocimiento en varones sobre esta en‐
fermedad. Objetivo: Analizar los conocimientos, actitudes y prácticas relacionadas con el cán‐
cer de mama masculino en una muestra de varones adultos de una ciudad del interior de Pa‐
raguay. Metodología: Se realizó un estudio observacional, descriptivo y transversal, con mues‐
treo no probabilístico por conveniencia. Participaron 56 hombres mayores de 18 años resi‐
dentes en Santa Rosa del Aguaray. Se aplicó un cuestionario autoadministrado con ítems so‐
bre conocimiento general, factores de riesgo, síntomas, prácticas preventivas y actitudes ha‐
cia la salud femenina. Resultados: El 82,5 % de los participantes sabía que los hombres pue‐
den desarrollar cáncer de mama, aunque persistieron brechas en el conocimiento de factores
de riesgo específicos, como mutaciones BRCA, obesidad y consumo de alcohol. La escolari‐
dad universitaria se asoció significativamente con mayor nivel de conocimiento (p = 0,033).
Si bien más del 80 % manifestó que consultaría al médico ante signos sospechosos, solo el
12,5 % había realizado alguna consulta relacionada. Asimismo, el 100 % apoyaría que una mu‐
jer cercana se realice una mamografía y el 91,2 % promovería el autoexamen. Conclusiones:
Aunque el conocimiento general sobre el cáncer de mama masculino fue superior al reporta‐
do en otros países, se identificaron vacíos relevantes en áreas críticas. Los varones pueden
desempeñar un rol activo en la promoción de la detección precoz. Se recomienda imple‐
mentar campañas educativas dirigidas específicamente a hombres, con énfasis en poblacio‐
nes con menor nivel educativo.

PALABRAS CLAVE: Cáncer de mama masculino; conocimientos en salud; varones adultos; educación sanitaria;

Paraguay.

ABSTRACT

Introduction: Male breast cancer is a rare neoplasm, accounting for less than 1% of all cases,
and is often diagnosed late due to widespread lack of awareness. In Paraguay, there are no
previous data on men’s knowledge about this disease. Objective: To analyze the knowledge,
attitudes, and practices related to male breast cancer among adult men in a city in the inte‐
rior of Paraguay. Methodology: A descriptive, cross-sectional observational study was conduc‐
ted using nonprobabilistic convenience sampling. Fifty-six adult men over the age of 18 from
Santa Rosa del Aguaray participated. A self-administered questionnaire assessed general
knowledge, risk factors, symptoms, preventive practices, and attitudes toward women’s
breast health. 82.5% of participants knew that men can develop breast cancer, although im‐
portant gaps were found in the knowledge of specific risk factors such as BRCA mutations,
obesity, and alcohol consumption. University education was significantly associated with
greater knowledge (p = 0.033). While over 80% reported they would seek medical attention
for suspicious breast symptoms, only 12.5% had ever done so. Additionally, 100% would sup‐
port a close woman getting a mammogram and 91.2% would encourage monthly self-exams.
Conclusions: Although general awareness of male breast cancer was higher than reported in
other countries, key knowledge gaps remain. Men can play an active role in promoting early
detection. Educational campaigns specifically targeting men - particularly those with lower
educational levels - are recommended to improve health literacy and early diagnosis.
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Introducción

El cáncer de mama en hombres representa aproximadamente

el 1 % de todos los diagnósticos de carcinoma mamario, con una
incidencia global estimada en 1,2 por cada 100.000 habitantes

(1). Aunque su frecuencia es baja, esta neoplasia suele detectarse
en fases avanzadas debido al escaso conocimiento sobre sus

síntomas y a la falta de estrategias de detección precoz dirigidas

específicamente al sexo masculino (2). Estudios internacionales
han documentado deficiencias tanto en el conocimiento de los

factores de riesgo como en la percepción individual de vulne‐

rabilidad entre los varones (3,4).

Si bien el cáncer de mama es comúnmente considerado una
enfermedad femenina, los hombres también pueden desarro‐

llarlo. Su presentación clínica suele ser más tardía y su pronós‐

tico, en consecuencia, menos favorable que en las mujeres (1).
Esta situación convierte al cáncer de mama masculino en una

preocupación creciente de salud pública.

En Paraguay, los datos sobre la incidencia y mortalidad por esta

enfermedad en varones son escasos. Además, no existen estu‐
dios previos sobre el conocimiento y la percepción de la pobla‐

ción masculina en el interior del país, particularmente en el de‐

partamento de San Pedro y en la ciudad de Santa Rosa del
Aguaray (2). A nivel internacional, se ha observado un aumento

progresivo en la incidencia de esta patología, lo que refuerza la

necesidad de comprender las barreras cognitivas y actitudinales
que afectan su detección oportuna.

El conocimiento adecuado sobre el cáncer de mama masculino,
incluso entre quienes no presentan factores de riesgo evidentes,

es fundamental para fomentar la detección temprana y el acce‐
so oportuno al tratamiento, contribuyendo así a mejorar los re‐

sultados clínicos.

Por ello, el objetivo de este estudio fue evaluar el nivel de cono‐

cimiento y percepción sobre el cáncer de mama en varones

adultos residentes en Santa Rosa del Aguaray. De manera espe‐
cífica, se buscó: (a) determinar el nivel de conocimiento sobre

factores de riesgo, síntomas y medidas preventivas; (b) explorar
la percepción de riesgo personal de desarrollar la enfermedad;

(c) identificar las principales fuentes de información utilizadas;

y (d) analizar la asociación entre el nivel de conocimiento y
percepción con variables sociodemográficas.

Metodología

Se llevó a cabo un estudio observacional, descriptivo y trans‐
versal, orientado a evaluar el nivel de conocimiento y percep‐

ción sobre el cáncer de mama masculino en una muestra de va‐
rones adultos residentes en la ciudad de Santa Rosa del Agua‐

ray, Paraguay. Este tipo de diseño resulta adecuado para descri‐

bir características poblacionales y explorar asociaciones entre
variables en un momento determinado, sin establecer relacio‐

nes causales (5). La población del estudio estuvo conformada

por hombres de 18 años o más residentes en la localidad. Se uti‐

lizó un muestreo no probabilístico por conveniencia, reclutan‐
do a los participantes en centros de salud y espacios públicos

estratégicos. La muestra final incluyó a 56 varones que accedie‐

ron voluntariamente a participar tras haber sido informados
sobre los objetivos del estudio y firmar el consentimiento infor‐

mado. No se excluyeron participantes por criterios clínicos ni
sociodemográficos, y no se registraron cuestionarios

incompletos.

La recolección de datos se realizó de manera presencial entre

abril y mayo de 2024. Se utilizó un cuestionario estructurado

elaborado por el equipo investigador a partir de estudios pre‐
vios sobre conocimiento y actitudes frente al cáncer de mama

masculino, adaptado al contexto local. El instrumento incluyó
preguntas cerradas sobre variables sociodemográficas (edad, es‐

tado civil, nivel educativo, zona de residencia), conocimiento

general sobre el cáncer de mama en hombres (factores de ries‐
go, síntomas, posibilidad de padecer la enfermedad), percep‐

ción del riesgo personal, y actitudes preventivas (búsqueda de

atención médica, apoyo a mujeres en el autoexamen y la ma‐
mografía). Las respuestas se ingresaron en una base de datos y

se analizaron con el software IBM SPSS Statistics, versión 29. Se
aplicaron estadísticos descriptivos (frecuencias absolutas y rela‐

tivas) para caracterizar a la muestra y describir los niveles de

conocimiento y percepción. Para el análisis inferencial, se apli‐
caron pruebas de chi-cuadrado para asociaciones bivariadas, y

regresión logística binaria para estimar odds ratios (OR) e inter‐

valos de confianza del 95 %, con un nivel de significancia esta‐
dística de p < 0,05. El nivel de conocimiento fue categorizado

en alto, medio o bajo según el puntaje global obtenido en el
cuestionario, y luego dicotomizado (alto vs. medio/bajo) para el

análisis multivariado. Se empleó la aproximación logarítmica

de Woolf para el cálculo de los intervalos de confianza.

La presente investigación fue aprobada por la Cátedra de Psico‐

logía Médica de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universi‐
dad Nacional de Asunción, y siguió los principios éticos de la

Declaración de Helsinki. La participación fue voluntaria, confi‐
dencial y anónima. Todos los participantes firmaron un con‐

sentimiento informado digital o físico antes de responder el

cuestionario.

Resultados

La muestra final estuvo compuesta por 56 varones adultos resi‐

dentes en Santa Rosa del Aguaray. La mayoría (57,9 %) tenía en‐
tre 18 y 29 años, mientras que el 31,6 % se encontraba entre los

30 y 55 años, y solo el 10,5 % era mayor de 56 años. En cuanto al
estado civil, predominó la categoría soltero (68,4 %), seguida por

casados (21,1 %), en unión libre (8,8 %) y divorciados (1,8 %). El ni‐

vel educativo fue mayoritariamente universitario (68,4 %), se‐
guido por secundaria completa (26,3 %) y secundaria incomple‐

ta (5,3 %). En relación con la zona de residencia, el 64,9 % vivía

en áreas urbanas y el 35,1 % en zonas rurales (Tabla 1).
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Tabla 1. Características sociodemográficas de los participantes (N=56).

Variable Categoría n %

18 a 29 años 33 57,9

Edad agrupada 30 a 55 años 18 31,6

Mayor de 56 años 6 10,5

Soltero 39 68,4

Estado civil Casado 12 21,1

Unión libre 5 8,8

Divorciado 1 1,8

Universitario 38 67,9

Nivel educativo Secundaria completa 15 26,8

Secundaria incompleta 3 5,3

Zona de residencia Urbana 37 64,9

Rural 20 35,1

En términos de conocimiento sobre el cáncer de mama mascu‐

lino, el 82,5 % de los participantes sabía que los hombres pue‐

den desarrollar esta enfermedad. Además, el 87,7 % consideraba
que el riesgo es mayor en mujeres, lo cual refleja una percep‐

ción adecuada del perfil epidemiológico de la patología.

Entre los factores de riesgo reconocidos, los antecedentes fami‐

liares fueron los más frecuentemente mencionados (82,5 %), se‐
guidos por la edad avanzada (42,1 %), mutaciones genéticas

como BRCA1/2 (33,3 %), obesidad (24,6 %) y consumo de alcohol

(22,8 %). Por otro lado, el 17,5 % manifestó no saber cuáles son

los factores de riesgo. En cuanto al conocimiento de síntomas,
el 71,9 % identificó correctamente la presencia de un bulto en el

pecho como señal de alarma, mientras que un menor porcen‐
taje reconoció la secreción del pezón (40,4 %), dolor en el pecho

(36,8 %) y cambios en la piel (33,3 %). No obstante, el 24,6 % de‐

claró no saber cuáles son los síntomas del cáncer de mama en
hombres (Tabla 2).

Tabla 2. Conocimiento y percepción sobre el cáncer de mama masculino (N=56).

Ítem Respuesta n %

¿Sabía que los hombres pueden tener cáncer de mama? Sí 47 82,5

No 10 17,5

Mujeres 50 87,7

¿Quién tiene mayor riesgo? Hombres 4 7,0

No está seguro 3 5,3

Antecedentes familiares 47 82,5

Edad avanzada 24 42,1

Factores de riesgo conocidos (respuestas múltiples) Mutaciones genéticas 19 33,3

Obesidad 14 24,6

Consumo de alcohol 13 22,8

No sabe 10 17,5

Bulto en el pecho 41 71,9

Secreción del pezón 23 40,4

Síntomas conocidos (respuestas múltiples) Dolor en el pecho 21 36,8

Cambio en la piel 19 33,3

No sabe 14 24,6

Sí 9 15,8

¿Cree que tiene riesgo de desarrollarlo? No 17 29,8

No está seguro 31 54,4

¿Le preocupa desarrollar la enfermedad? Sí 24 42,1

No 33 57,9

¿Consultaría al notar un cambio? Sí, inmediatamente 50 87,7
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Ítem Respuesta n %

Sí, pero más adelante 7 12,3

¿Ha consultado sobre su riesgo? Sí 8 14,0

No 49 86,0

Una vez al año 14 24,6

Frecuencia de chequeos médicos generales Cada dos años 4 7,0

Más de dos años 29 50,9

Nunca 10 17,5

¿Cree que los hombres deben apoyar a mujeres? Sí 53 93,0

No está seguro 4 7,0

¿Ha hablado con una mujer cercana sobre mamografías? Sí 40 70,2

No 17 29,8

¿Apoyaría a una mujer cercana a hacerse una mamografía? Sí 56 100,0

Actitud ante prevención en mujeres Muy importante 45 78,9

Es decisión personal 12 21,1

No 34 59,6

¿Las mujeres de su comunidad tienen suficiente información? Sí 9 15,8

No sabe 14 24,6

¿Participaría en campañas de concienciación? Sí 44 77,2

Tal vez 13 22,8

Sí 51 89,5

¿Las mamografías son necesarias? No 1 1,8

No sabe 5 8,8

¿El autoexamen es eficaz? Sí 48 84,2

No sabe 9 15,8

¿Animaría a su pareja a hacer autoexamen mensual? Sí 52 91,2

No 5 8,8

Sí 54 94,7

¿Los hombres deben recibir más información? No 1 1,8

No está seguro 2 3,5

Respecto a la percepción del riesgo personal, solo el 15,8 % con‐
sideró que podría desarrollar cáncer de mama en algún mo‐

mento de su vida, mientras que el 54,4 % no estaba seguro y el
29,8 % negó sentirse en riesgo. En la misma línea, el 42,1 % ex‐

presó preocupación por desarrollar la enfermedad, frente al

57,9 % que no lo consideraba una amenaza relevante.

En cuanto a las actitudes preventivas, el 87,7 % manifestó que

acudiría inmediatamente a una consulta médica si detectara al‐
gún cambio en sus mamas, y el 84,2 % consideró que el auto‐

examen es una herramienta eficaz para la detección temprana.

Sin embargo, solo el 14 % había consultado alguna vez con un
médico sobre su riesgo de padecer la enfermedad.

El 70,2 % de los encuestados declaró haber conversado con una

mujer cercana sobre la importancia del autoexamen de mama

o las mamografías, y todos (100 %) afirmaron que apoyarían a
una mujer cercana a realizarse una mamografía si esta se sintie‐

ra insegura o tuviera miedo. Además, el 91,2 % indicó que ani‐

maría a su pareja o mujer cercana a realizarse el autoexamen de
mama mensual. La mayoría (94,7 %) coincidió en que los hom‐

bres deberían recibir más información sobre cómo apoyar a las
mujeres en la prevención del cáncer de mama, y el 77,2 % expre‐

só disposición a participar en campañas de concienciación
como Octubre Rosa (Tabla 2).

La figura 1 muestra la distribución de la puntuación global de
conocimiento, agrupada en tres categorías: 82 % de los partici‐

pantes alcanzó un nivel de conocimiento alto, 16 % un nivel

medio y 2 % un nivel bajo.
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Figura 1. Niveles de conocimiento sobre el cáncer de mama masculino
de los participantes (N=56).

En el análisis bivariado, se evaluó la asociación entre el nivel de

conocimiento (alto vs. medio/bajo) y variables sociodemográfi‐
cas como edad, estado civil, nivel educativo y zona de

residencia.

Solo el nivel educativo presentó una asociación estadísticamen‐

te significativa con el nivel de conocimiento (p = 0,033). Los
participantes con nivel secundario (completo o incompleto) tu‐

vieron menor probabilidad de alcanzar un conocimiento alto

en comparación con aquellos con educación universitaria (OR
= 0,23; IC 95 %: 0,005-0,95).

Las demás variables no mostraron asociaciones significativas,
ya que sus intervalos de confianza incluyeron el valor nulo y

presentaron amplitud considerable, lo que sugiere baja preci‐
sión estadística (Tabla 3).

Tabla 3. Asociación entre nivel de conocimiento y variables sociodemográficas (N = 56).

Alto Medio/Bajo

Variable Categoría p OR IC 95 %

(n=47) (n=10)

Edad agrupada 18 a 29 años 30 3 0,088 3,53 0,78 – 15,95

Mayor de 30 años 17 6

Estado civil Casado/Unión libre 14 3 0,989 0,99 0,22 – 4,39

Soltero/Divorciado 33 7

Nivel educativo Secundaria 12 6 0,033 0,23 0,005 – 0,95

Universitaria 35 4

Zona Rural 15 5

0,277 0,47 0,12 – 1,87

de residencia Urbana 32 5

Discusión

Nuestros hallazgos indican que el 82,5 % de los participantes re‐

conocía que los hombres pueden desarrollar cáncer de mama,

una proporción superior a la observada en estudios previos de
Estados Unidos y Europa, donde el conocimiento varía entre el

50 % y el 65 % (4,6). Incluso, en un estudio realizado por Thomas

en población masculina estadounidense, cerca del 80 % de los
encuestados desconocía que los varones pueden padecer esta

enfermedad (7). Esta diferencia podría reflejar particularidades
culturales, avances recientes en campañas locales de sensibili‐

zación o una mayor receptividad comunitaria en torno a temas

de salud en el contexto paraguayo. No obstante, persisten lagu‐
nas en el conocimiento de factores de riesgo menos evidentes,

como mutaciones genéticas (BRCA1/2), obesidad o consumo de

alcohol. Estas deficiencias son consistentes con estudios que
subrayan una baja familiaridad con determinantes genéticos

entre varones (8). Estas omisiones son preocupantes, dado que
los hombres portadores de mutaciones BRCA tienen un riesgo

hasta 80 veces mayor de desarrollar cáncer de mama que la po‐

blación general masculina (9).

El nivel educativo emergió como el único factor sociodemo‐

gráfico significativamente asociado con un mayor nivel de co‐
nocimiento (p = 0,033), lo que coincide con la evidencia sobre

la relación entre escolaridad y alfabetización en salud (10). Sin
embargo, el estudio de Faria et al. (2021) en Brasil, realizado

con 299 estudiantes universitarios de diversas áreas, mostró

que el 65,9 % desconocía que los hombres pueden desarrollar
cáncer de mama, el 77,3 % no identificaba factores de riesgo y el

68,9 % ignoraba cómo realizar un autoexamen (lo que refleja un

conocimiento limitado incluso en población con educación su‐
perior) (11). Esta aparente contradicción puede explicarse por

diferencias en los currículos académicos, la ausencia del tema
en los espacios formales de formación o escasos esfuerzos de

sensibilización específicos para hombres. En nuestro contexto,
el hallazgo de que la educación universitaria se asocia con ma‐

yor conocimiento sugiere que, cuando existe exposición efecti‐

va a contenidos relevantes, el nivel educativo puede desempe‐
ñar un papel protector.

Aunque más del 80 % de los encuestados manifestó que busca‐
ría atención médica ante cambios sospechosos en la mama,

solo un porcentaje muy bajo había consultado previamente.
Esta discrepancia podría deberse a barreras culturales, estigma

de género o dificultades de acceso al sistema de salud. En varias

culturas, la percepción de que el cáncer de mama es una enfer‐
medad exclusiva de mujeres alimenta el retraso en búsqueda de

atención por parte de los varones (12). Asimismo, estudios cua‐

litativos como el de Pituskin et al. encontraron que solo 2 de 20
hombres sabían que podían desarrollar cáncer de mama y que

el tiempo promedio hasta consultar fue de aproximadamente
19 meses después de notar síntomas (13).

El alto nivel de respaldo expresado hacia mujeres cercanas (con
100 % dispuestos a apoyar la realización de una mamografía y

91,2 % animando al autoexamen mensual) evidencia un poten‐

cial significativo para integrar a los hombres como aliados acti‐
vos en campañas preventivas del cáncer de mama, como “Oc‐

tubre Rosa”. Según un estudio comunitario en Lagos, Nigeria,
aproximadamente el 49 % de los hombres alentó directamente

a sus parejas a someterse a exámenes de detección como ma‐

mografías, y cerca del 54 % fueron clasificados como “involucra‐
dos” en tareas de acompañamiento o apoyo moral y financiero

para dichos exámenes (14). Estos hallazgos sugieren que los va‐
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rones pueden desempeñar un rol activo dentro de sus redes fa‐

miliares para promover conductas de detección temprana, for‐
taleciendo así el alcance comunitario de los programas de salud

Fortalezas, limitaciones y futuras direcciones

Una de las principales fortalezas de este estudio radica en la
aplicación presencial del cuestionario adaptado, lo que permi‐

tió una recolección cuidadosa y directa de los datos, minimi‐

zando la tasa de no respuesta. Además, se utilizó un instrumen‐
to con adecuada consistencia interna, y se logró una participa‐

ción activa por parte de los varones adultos de la comunidad,

un grupo históricamente subrepresentado en investigaciones
sobre cáncer de mama.

Sin embargo, este trabajo también presenta limitaciones. El di‐

seño transversal impide establecer relaciones causales entre las

variables analizadas, y el muestreo no probabilístico por conve‐
niencia restringe la generalización de los resultados a otras po‐

blaciones. Asimismo, la naturaleza autoinformada del cuestio‐

nario puede haber introducido sesgos de deseabilidad social,
sobre todo en ítems vinculados a actitudes y prácticas de apoyo

hacia las mujeres. Futuras investigaciones podrían abordar estas
limitaciones mediante estudios longitudinales y muestreo alea‐

torio en diferentes regiones del país, incluyendo zonas rurales e

indígenas. Además, se sugiere complementar los estudios cuan‐
titativos con metodologías cualitativas que permitan explorar

las creencias, percepciones y barreras culturales que rodean al

cáncer de mama en la población masculina paraguaya.

Implicaciones para la práctica clínica y educativa Los hallazgos

de este estudio tienen importantes implicaciones para la salud
pública, la práctica clínica y la formación profesional. La eleva‐

da proporción de varones que desconoce síntomas clave y fac‐
tores de riesgo menos visibles, como las mutaciones genéticas o

la obesidad, pone de manifiesto la urgencia de implementar es‐

trategias educativas más inclusivas y sensibles al género. Diver‐
sos estudios han advertido que la escasa visibilidad del cáncer

de mama masculino en campañas y materiales educativos con‐

tribuye a retrasos en el diagnóstico y a sentimientos de aisla‐
miento entre los pacientes varones (15-18).

Las campañas nacionales, como las promovidas en el marco del

“Octubre Rosa”, podrían ampliarse mediante la incorporación

de módulos específicos dirigidos a hombres, abordando de for‐
ma clara los síntomas, factores predisponentes y rutas de con‐

sulta apropiadas. Esta inclusión contribuiría no solo a mejorar

la alfabetización en salud, sino también a reducir la feminiza‐
ción exclusiva del cáncer de mama, que frecuentemente lleva al

estigma o la negación del riesgo en varones (17,18).

Desde una perspectiva clínica, los profesionales de atención

primaria deberían considerar la inclusión de intervenciones
educativas breves orientadas a varones durante sus consultas,

en especial en presencia de antecedentes familiares. Además,

los hallazgos de estudios cualitativos han demostrado que mu‐
chos hombres diagnosticados con cáncer de mama experimen‐

tan dificultades para obtener información específica, y se sien‐

ten excluidos de los espacios tradicionales de apoyo psicosocial
y rehabilitación (18-20). Por tanto, se recomienda fomentar en‐

tornos de atención más inclusivos que aborden estas
particularidades.

Finalmente, los programas de formación médica, de enferme‐
ría y otras ciencias de la salud deben incorporar contenidos so‐

bre cáncer de mama en hombres. Esta medida no solo ampliará

las competencias clínicas del personal de salud, sino que tam‐
bién contribuirá a reducir el sesgo de género en la atención on‐

cológica y a facilitar diagnósticos más oportunos (16,18).

Conclusiones

En síntesis, este estudio demuestra que la mayoría de los varo‐

nes encuestados posee una conciencia general adecuada sobre
la posibilidad de desarrollar cáncer de mama. Sin embargo,

persisten brechas relevantes en el conocimiento de factores de
riesgo específicos y síntomas menos evidentes, lo que puede li‐

mitar la detección oportuna en este grupo poblacional.

El nivel educativo superior se asoció significativamente con un

mayor nivel de conocimiento, lo que respalda la necesidad de

diseñar intervenciones educativas focalizadas hacia varones con
menor nivel de instrucción formal. Este hallazgo también su‐

giere que, cuando se brinda información adecuada, los hom‐

bres pueden integrar activamente este conocimiento a sus
prácticas de salud.

A pesar de las limitaciones metodológicas del estudio, como el

diseño transversal y el muestreo por conveniencia, los resulta‐

dos ofrecen evidencia empírica valiosa sobre el estado actual
del conocimiento sobre el cáncer de mama masculino en una

población del interior de Paraguay, históricamente poco

explorada.

Finalmente, la alta disposición de los encuestados a apoyar a
mujeres cercanas en conductas preventivas, como la mamogra‐

fía o el autoexamen, representa una oportunidad concreta para

integrarlos en campañas comunitarias de detección temprana
desde un enfoque de corresponsabilidad y equidad de género.

Se recomienda desarrollar y evaluar campañas educativas espe‐
cíficas dirigidas a varones con nivel educativo secundario o in‐

ferior, incluyendo contenidos claros y culturalmente adaptados
sobre el cáncer de mama masculino. Asimismo, futuros estu‐

dios deberían explorar el impacto y la retención de estos conte‐

nidos, así como las barreras culturales que dificultan la consulta
oportuna en esta población.
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