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EL CÁNCER DE CUELLO UTERINO (CERVICAL) Y L@S LATIN@* EN FLORIDA: LA LUCHA POR LA PREVENCIÓN 
Y LA EQUIDAD EN SALUD

•	 De acuerdo a las últimas estadísticas de los Centros para el Control 
y Prevención de Enfermedades (CDC por sus siglas en inglés), las 
latinas tienen la tasa más alta de incidencia de cáncer de cuello 
uterino, y las mujeres de raza negra sufren la tasa más alta de 
mortalidad.1 En efecto, la incidencia de cáncer de cuello uterino 
entre las latinas que residen en los Estados Unidos es de un 64% 
más alta en comparación con las mujeres de raza blanca que no 
son latinas.2

•	 Las latinas sufren la tasa más alta de incidencia de cáncer de cuello 
uterino en cada región del país en comparación con cualquier 
grupo racial/étnico.3

•	 En Florida, el condado de Miami-Dade,  tiene una de las tasas 
de mortalidad más alta para el cáncer de cuello uterino, igual o 
más alta que la tasa de incidencia de todo el estado de Florida.4 

Sesenta y cinco por ciento de los residentes del condado de 
Miami-Dade son latin@s.5

•	 Más del 51 por ciento de las mujeres mayores de 18 años de edad, 
ha recibido un examen de Papanicolaou el año pasado en Florida,6 

y los investigadores han notado que intervenciones específicas 
son necesarias para aumentar el número de exámenes de cáncer 

de cuello uterino entre las diferentes comunidades latinas.7

•	 Un estudio mostró que las mujeres inmigrantes de Cuba y Haití 
tuvieron acceso, de forma regular, a exámenes de cáncer de cuello 
uterino, y de mama (seno) y colonorectales con tarifas más bajas 
en comparación con los promedios nacionales.8 La participación 
en los exámenes de diagnóstico de cáncer de cuello uterino fue 
significativamente más baja para las mujeres de Haití  residentes 
de Little Haití.9

•	 Debido a que las latinas sufren de tasas altas de incidencia de 
cáncer de cuello uterino a nivel nacional y en Florida, es muy 
probable que l@s latin@s lesbianas, bisexuales, transgénero y 
transexuales con un cérvix intacto también sufren de cáncer de 
cuello uterino. Sin embargo, existe muy poca investigación acerca 
de las tasas de diagnóstico de cáncer de cuello uterino en las 
comunidades LGBTQ de color.**10 Contrario a los mitos comunes, 
l@s latin@s y las mujeres de color no sufren tasas altas de cáncer 
de cuello uterino debido a una actividad sexual más frecuente. L@s 
latin@s sufren de barreras sistémicas persistentes para acceder 
a la prevención, el diagnóstico y el tratamiento. 

LAS LATIN@S SE ENFRENTAN A TASAS DESPROPORCIONADAS ALTAS DE CÁNCER DE CUELLO 
UTERINO (CERVICAL)—UNA ENFERMEDAD EN GRAN PARTE PREVENIBLE

El cáncer de cuello uterino (cervical) es altamente prevenible, pero las mujeres de color, incluyendo a las latin@s, siguen teniendo 
más probabilidades de sufrir y morir por esta enfermedad. Desafortunadamente, l@s latin@s, las mujeres inmigrantes y las 
mujeres de color se enfrentan a barreras sistémicas tales como el costo, la falta de clínicas disponibles, insuficientes sistemas 
de salud cultural y lingüísticamente apropiados, y políticas discriminatorias de inmigración que dificultan que personas y 
comunidades tengan acceso a los servicios de salud de rutina que necesitan para prevenir y tratar enfermedades. 

En este documento, el Instituto Nacional de Latinas para la Salud Reproductiva (NLIRH por sus siglas en inglés) proporciona las 
últimas estadísticas con respecto a l@s latin@s y el cáncer de cuello uterino a nivel nacional y en Florida. Nuestra conclusión al 
proporcionar recomendaciones en el área de políticas públicas es que, si estas se llevaran a cabo, se reducirían las inequidades 
en el cáncer de cuello uterino, aumentaría el acceso a los servicios de salud ginecológicos de rutina, y mejoraría la salud de 
l@s latin@s y las mujeres latin@s inmigrantes en Florida. 
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•	 El programa de detección temprana del cáncer de cuello uterino y de 
mama (seno) de Florida11 ofrece exámenes de detección del cáncer 
gratis o a bajo costo para personas elegibles. Para determinar la 
elegibilidad, una persona debería llamar al departamento de salud 
del condado o la Sociedad Nacional Americana del Cáncer a su 
línea telefónica 1-800-227-2345 para obtener más información 
acerca del programa.

•	 Del 2013 al 2014, Florida puso a prueba el proyecto piloto Reach 
and Connect, el cual proporcionaba financiamiento para los 

trabajadores comunitarios a tiempo parcial para aumentar las 
tasas de exámenes de diagnóstico del cáncer de cuello uterino 
y del seno en comunidades con servicios de salud insuficientes. 
El programa también proporcionaba exámenes de seguimiento a 
las mujeres que buscaban estos servicios o vacunas para prevenir 
al Virus del Papiloma Humano (VPH).12 Este programa ahora se 
ofrece en lugares con códigos postales específicos, en donde las 
personas tienen tasas altas de diagnóstico de cáncer de cuello 
uterino y de mama (seno) en las etapas avanzadas.13

LOS PROGRAMAS DE PREVENCIÓN DEL CÁNCER EN FLORIDA
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•	 Expandir Medicaid. En la actualidad Florida no ha expandido 
Medicaid, dejando un 28 por ciento de latin@s elegibles sin acceso 
a servicios de salud de calidad y a bajo costo. Sin acceso a los 
seguros de salud, much@s latin@s no pueden obtener los servicios 
que necesitan para prevenir y tratar el cáncer de cuello uterino. 

•	 Asegurar que los esfuerzos de recolección de datos sean 
inclusivos para todas las comunidades,14 incluyendo  a 
las personas de color y la comunidad LGBTQ, implementando 
esfuerzos para recolectar y reportar datos relevantes que ayuden a 
entender las disparidades relacionadas con el cáncer, incluyendo las 
disparidades relacionadas con la identidad de género, orientación 
sexual, sexo asignado al nacer, raza, etnicidad, idioma, estatus 
de discapacidad y edad, incluyendo a aquellos que se identifican 
con múltiples comunidades.  

•	 Asegurar que todas las personas transgénero puedan 
tener acceso a los servicios de salud preventiva, gracias 
a la Enmienda de Salud de la Mujer y a la Ley de Salud a 
Bajo Costo. Estos servicios incluyen: métodos anticonceptivos, 
mamografías, exámenes de diagnóstico del cáncer de cuello 
uterino, cuidados prenatales y otros. 

•	 Apoyar el desarrollo de una fuerza laboral que incluya 
investigadores del cáncer y personal clínico capacitado 
que represente a las comunidades de color y LGBTQ, y 
otros que estén desproporcionadamente afectados por 
el cáncer en Florida.15
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