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ACTUALIDAD

Cancer testicular: El autoexamen que nadie ensena

Si le preguntamos a
diez mujeres como se rea-
liza un autoexamen de ma-
mas, la mayoria sabra res-
ponder. Si hacemos la mis-
ma pregunta a diez perso-
nas con testiculos, lo mas
probable es que la respues-
ta sea silencio. Esa distan-
cia no obedece a que una
practica sea mas importan-
te que la otra, sino a una
diferencia profunda en
como hemos construido la
cultura preventiva.

El lazo rosado no se
volvié simbolo por azar.
Detras hubo décadas de
politicas publicas, campa-
fas sostenidas y educacion
sanitaria. Esa construccion
deliberada de responsabi-
lidad colectiva es exacta-

mente lo que falta para el
autoexamen testicular. Un
cancer que suele afectar a
personas jovenes, con al-
tas posibilidades de trata-
miento exitoso cuando se
detecta a tiempo, y que sin
embargo no tiene simbolo
reconacible, no aparece en
los colegios ni en los con-
troles preventivos, y rara
vez se menciona en cam-
pafas masivas.

La técnica es sencilla:
una vez al mes, idealmen-
te después de una ducha
tibia, se recomienda palpar
suavemente cada testiculo
buscando nédulos, cam-
bios de volumen, endureci-
miento, dolor persistente o
sensacion de peso inusual.
No requiere equipamiento

ni formacion especializada.
Requiere, sobre todo, que
alguien lo ensefie. Y ahi
esta el problema.

Este vacio no es un he-
cho aislado. Es parte de un
problema mas amplio: la
salud sexual masculina ha
sido histéricamente reduci-
da al rendimiento, la fertili-
dad o las infecciones de
transmision sexual. Mu-
chos hombres jévenes no
cuentan con un espacio
preventivo equivalente al
control ginecolégico. A eso
se suma una dimension
cultural dificil de ignorar:
desde pequeiios, a muchos
se les ensefa a minimizar
sintomas, a consultar tarde
y a asociar vulnerabilidad
rnn Ashilidad Feafarma de

entender la masculinidad
también enferma.

Hay otro punto que las
campanas suelen omitir. No
todas las personas con tes-
ticulos se identifican como
hombres. Mujeres trans,
personas no binarias y
otras que conservan testi-
culos también necesitan
esta informacién. Cuando
la prevencion habla unica-
mente a "los hombres®, una
parte de la poblacion que-
da fuera del mensaje. In-
cluir a todas las personas
con testiculos no es una
concesion ideolégica, es
una medida basica de sa-
lud publica.

El camino no parte des-
de cero. El autoexamen de
mamae damnetra nue ae

posible instalar un habito
preventivo cuando existe
voluntad sanitaria y presen-
cia sistematica en los luga-
res donde las personas
aprenden. Las medidas son
concretas: incorporar su
ensefianza en programas
de educacién sexual, in-
cluirlo en controles preven-
tivos, capacitar a equipos
de salud con lenguaje cla-
ro e inclusivo y financiar
campanas permanentes.

Revisarse no es exage-
rar. Revisarse es conocer el
propio cuerpo. Y cuando la
salud plblica ensefia sin
excluir, la prevencion llega
mas leios.

Por Sara Parada,
directora de Obstetricia
UNAB sede Santiago
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