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La creatividad, diseno, diagramacion, ilustracién y proceso
metodoldgico paralarealizacion de esta publicacién fue llevado a cabo
por las estudiantes Ana Isabel Ochaeta Ramos como parte del Ejercico
Profesional Supervisado del afno 2020 de la Licenciatura en Diseno
Grafico de la Escuela de Diseno Grafico de la Facultad de Arquitectura
de la Universidad de San Carlos de Guatemala para el Observario en
Salud Sexual y Reproductiva.
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El Cancer Cérvico Uterino -CACU- es un tipo
de cancer que se desarrolla en la parte baja del
Utero, la que lo conecta con la vagina. Este tipo
de cancer también es conocido como cancer
del cuello Gterino, cancer cervical o cancer del
cuello de matriz. Por lo anterior, a partir del ano
2019 el MSPAS fortalecerd las estrategias parala
prevencion del cdncer cérvico uterino, a través
de la vacunacion contra el Virus del Papiloma
Humano -VPH- (prevencion primaria),
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con una estrategia dirigida a ninas
escolarizadas comono escolarizadasde 10a
14 anos de edad con el objetivo de contribuir
enlareduccion de lasinequidades de salud,
la salud de las mujeres guatemaltecas, el
bienestar y estabilidad de las familias y
comunidades, asi como contribuir en el
cumplimiento de objetivos de Desarrollo
Sostenible (1. Fin de la pobreza. 3. Salud
y bienestar y 10. Reduccion de las
desigualdades).
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Generalidades del Cancer
Cervico Uterino

Estadisticas epidemioldgicas
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Mas de medio millén de mujeres en el mund’
son diagnosticadas cada ano con CACU. En
2012, aproximadamente 270, 000 mujeres
murieron de CACU; mas del 85% de esas
muertes se produjeron en paises de ingresos
bajos y medianos.
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En el 99% de los casos de lesiones
cancerosas, se detecta el Virus del
Papiloma Humano -VPH-.

Esla principal causa de CA
de mujeres en Guatemala.

Laincidenciade CACUen
Guatemala, es de 1,393 casos anuales
ylamortalidad de 672 casos anuales,

segun Globocan 2012.

Aproximadamente el 80% de las
mujeres, a los 50 anos de edad, han
sido infectadas con algtn tipo de VPH,
pero no todas desarrollan CACU.

Seidentificamas ' Existen mas de 100 tipos de
frecuentemente en mujeres VPH, la mayoria de bajo riesgo
entre 35y 55 anos de edad. que no causan CACU.
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Factores de riesgo
para el CACU

¢' Desnutricion.
Seguin el comportamiento mundial, se ha establecido los

siguientes factores de riesgo: &T aba qu ismo o
a Infeccién por el VPH.
6 Inmunodeficiencia.

2 Inicio temprano de
relaciones sexuales.
Uso prolongado

de anticonceptivos
orales.

Multiples
parejas sexuales.
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Primaria
%

Su objetivo es generar anticuerpos
(defensas) contra dos oncovirus
(16y 18), causantes del 70% de los
casos de cancer de cérvix atravésde
lavacunacion.

7

Prevencién A

Prevencion del CACU
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Secundaria
/“-\

Detectar oportunamente lesiones
pre-cancerigenas a través

de tamizaje:
a. Papanicolau
b. Inspeccion Visual

con Acido Acético -IVAA-

c. ADN del Virus
del Papiloma Humano

Prevencion 14

/

Cuello Hisopo
uterino de algodon
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Es importante mencionar que
la vacuna no protege contra
el 100% de los tipos de virus
que provocan el CACU, por lo
que aun siendo vacunadas, en
el futuro las mujeres deberan
realizarse pruebas de tamizaje
(prevencion secundaria).
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Generalidades

Puntos claves
/l'l'\

El conocimiento bdasico de la
anatomia del aparato genital
femenino y de la evolucién natural
del cancer cervicouterino da a los
dispensadores de asistencia sanitaria
de nivel primario y secundario la
base de conocimientos necesarios
para comunicarse eficazmente y
explicar mejor la prevencion del
cancer cervicouterinoalasmujeres, las
familias ylas comunidades.

Prevencién

16
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Aunque el cancer cervicouterino es una
enfermedad en gran parte prevenible,
es una de las principales causas de
muerte por cancer entre las mujeres de

todo el mundo.

En la mayoria de las mujeres
y hombres que la contraen, la
infeccién por VPH remite
espontaneamente.

La causa primaria de las lesiones

precancerosasydel cancer cervicouterino

eslainfeccion persistente o cronica por

uno o mas de los tipos “de alto riesgo”

(u oncégenos) de virus del papiloma
humano (VPH).

Una minoria de las infecciones por VPH
persiste; enlas mujeres pueden darlugar a
lesiones precancerosas del cuello uterino
que, si no se tratan, pueden evolucionar
hacia un cancer al cabo de 10 a 20 anos.

La infecciéon por VPH es la mas

frecuente contraida durante las

relaciones sexuales, generalmente
a principios de la vida sexual.

’}) Hay varias pruebas disponibles y
- asequibles que permiten detectar
eficazmente lesiones precancerosas.
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¢ Por qué centrarse en el
cancer cervicouterino?

Razones
0%

La mayoria de estas defunciones pueden evitarse mediante
un acceso universal a programas integrales de prevencién
y control del cancer cervicouterino, que pueden inmunizar
contra el virus del papiloma humano (VPH) a todas las
ninas y administrar tamizaje y tratamiento de las lesiones
precancerosas a todas las mujeres en riesgo.
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Sabemos lo que causa cancer
cervicouterino: casi todos los casos
son causados por una infeccion
persistente (muy duradera) por uno
o mas de los tipos de VPH “de alto
riesgo” (u oncogenos).

La evolucién natural de la infeccién
por VPH vy la progresion muy lenta
de la enfermedad en mujeres
inmunocompetentes, va de normal
(saludable) a precancer y a un cancer
invasor potencialmente mortal.
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Anatomia

y fisiologia

del aparato
genital femenino
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Los 6rganos que se encuentran en

el interior de la pelvis no son visibles

Labios ~ 0 salvo que queden expuestos mediante
vulvares mayores 00 una incisién o por laparoscopia.
Como se muestra en la imagen, la

. - vejigaurinariayla uretra estan detras

Introito Nl del hueso pubiano y delante de la

vaginal || o] L vaginay del cuello uterino. El cuerpo

Labios § SPris S del atero esta por encima del cuello

uterino, y la parte inferior del colony

= 4 el recto estan por detras de los 6rganos

. ) J0n 1 § genitales. El Gtero estd sustentado por
Perineo . TT ensanchamientos o ligamentos del
revestimiento de la cavidad abdominal

(peritoneo). Los uréteres (un par de

conductos delgados que conducen la

- “ -~ orina desde los rinones hasta la vejiga
-.- -.- II Glandulas - urinaria) estan aambos lados del itero
lwl \ de Bartolino pero no se muestran en estaimagen.

':"] "'] (’J.'-]“l.wJ I\ ',LLuJ"'.w]"l.wJ',kLu X Do, ':' '] "']L

= e e e ey Py e e Py e e e e =y fﬂ\‘fﬂ\“fﬂ\‘ ==

vulvares menores







@

27 Guia sobre el cancer cervicouterino

@—ﬁ
@—({
HERE
LT
a1 B

@—ﬁ

@—f
(BI9H R

Rk

&\
RN——F
&\

!

ﬁ.'-|.i
Q) %

Trompa
de falopio

ﬁ.'-'.ﬂ
Q) %

Organos internos
/—\

QY
ﬁ:.q.i
Q) %

&

Ovario

Q—ﬁ

Los 6rganos que se encuentran en el
interior de la pelvis no son visibles salvo que
queden expuestos mediante una incisién
o por laparoscopia. Como se muestra en la
imagen, la vejiga urinaria y la uretra estan
detras del hueso pubiano y delante de la
vagina y del cuello uterino. EI cuerpo del
Utero estd por encima del cuello uterino, y
la parte inferior del colon y el recto estan
por detras de los 6érganos genitales. El titero
esta sustentado por ensanchamientos o
ligamentos del revestimiento de la cavidad
abdominal (peritoneo). Los uréteres (un
par de conductos delgados que conducen
la orina desde los rinones hasta la vejiga
urinaria) estdn a ambos lados del Gitero pero
no se muestran en esta imagen.
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Lavagina es un tubo muscular elastico con multiples pliegues
que se extiende desde el introito hasta el cuello uterino. La
parte inferior del cuello uterino (exocérvix) sobresale hacia
la parte superior de la vagina, y el area vaginal que lo rodea se
denomina fondo de saco vaginal.
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Cuello uterino
o

El cuello uterino es el tercio inferior del dtero. En una mujer
no embarazada en edad fecunda, mide aproximadamente 3 cm
de longitud y 2,5 cm de didmetro. La parte inferior del cuello
uterino (exocérvix) queda expuesta alavaginayes observable
con un espéculo; los dos tercios superiores del cuello uterino
(endocérvix) residen por encima de la vagina y no son
observables. La mayoria de los canceres cervicouterinos se
originan en el &rea donde el endocérvix se une al exocérvix. La
imagen muestra el Gteroy el tamano relativo del cuello uterino
como parte del itero de una mujer en edad fecunda.
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El cuello uterino estd compuesto por
tejido denso, fibromuscular. El conducto
endocervical discurre por el centro del cuello
uterino, desde el orificio interno (la abertura
de entrada a la cavidad uterina) hasta el
orificio externo (la abertura del cuello uterino
observable con un espéculo).

Laimagen es una fotografia algo magnificada
del cuello uterino visto con un espéculo.

g L8
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Trompas de Falopio

Las trompas de Falopio son dos
conductos huecos delgados que
llevan los huevos desde los ovarios
hasta el atero. En una de estas dos
trompas tiene lugar la fecundacion
del huevo después de un coito
de la mujer ocurrido en los dias
inmediatamente anteriores o
inmediatamente posteriores a una
ovulacién sin anticoncepcion.

Organos internos 34
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Ovario
Ovarios .
R Foliculos
. ) Vasos en desarrollo .
Los ovarios son érganos pares que se hallan uno a cada sanguineos Ovulo

lado de la pelvis. Con pocas excepciones, en una mujer
que esta teniendo periodos menstruales naturales, cada
mes alguno de los ovarios produce un huevo (ovulacion).

secundario

Utero
0N

El itero o matriz es un érgano muscular hueco con forma
de peray paredes espesas. Cuando no esta agrandado por
un embarazo o un tumor, mide aproximadamente 10 cm
desde su fondo hasta el extremo inferior del exocérvix.
Esta sostenido por varios ligamentos formados por
espesamientos del peritoneo (la membrana muy delgada
que reviste la pared abdominal), que se adhieren a la
pared pelviana. El drea que se encuentra entre el iteroyla
pared pelviana se llama parametrio. .
La cavidad uterina esta revestida por el endometrio, el Primer

cual sufre cambios notables durante el ciclo menstrual y cuerpo lutero
durante el embarazo.

Owvulo
liberado
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Estructuras sanguineas y linfaticas
de la pelvis
AT

Las arterias y venas que banan el iteroy el cuello uterino
descienden a ambos lados del cuello uterino.

Los ganglios y los conductos linfaticos que drenan
los 6rganos pelvianos estan situados cerca de los
vasos sanguineos y pueden actuar como una via de
diseminacion del cdncer cervicouterino. En los estados

avanzados del cancer, los tumores de gran tamano En el cuello uterino también hay redes de
pueden bloquear el drenaje linfatico y provocar ; fibras nerviosas que forman parte del sistema
hinchazoén de piernas (linfedema). : nervioso autonomo; este ultimo interviene
: en el control de la frecuencia cardiaca, la

. . ., | presion arterial y otras funciones fisicas.
Sistema nervioso de la region R Los procedimientos que afectan al conducto
p elviana e endocervical,comola insgrcic’)n deun espépulo
ouna cureta, pueden estimular esos nerviosy

-~ > causar unareaccién vasovagal, caracterizada

por sudoracion, reduccién de la frecuencia

El endocérvix tiene muchas terminaciones nerviosas cardiaca, baia dela presic’)n arterial y desmayo.

sensitivas y sera sensible a los procedimientos que lo
afectan, por ejemplo legrado endocervical, asi como a
lesiones o estiramientos. '

A\ \
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Epitelios
del cuello uterino

Descripcion
/—\

La superficie del cuello uterino esta
tapizada por dos tipos de epitelio,
recubrimiento que también se
encuentra en la piel y dentro de
otros 6rganos huecos. El conducto
endocervical esta tapizado por una
Unica capa de células cilindricas
altas, el epitelio cilindrico.

Cuello uterino - =
normal e’ \

Epitelio

cilindrica
Unidn N glandulas
escamoso- )

cilindrica

Zona de transformacion
muy susceptiblea a
los carcin6genos
Unidn
esCamoso-
cilindrica
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Tipos de epitelio del cuello uterino

A
Epitelio El epitelio escamoso estratificado, tal como se muestra
escamoso en la imagen, consta de una capa gruesa y profunda

cubierta por multiples capas de células cada vez mas
planas y semejantes a placas.

El epitelio cilindrico, una tinica capa de células altas,
tapiza el conducto endocervical y se extiende hacia
el exterior hasta una porciéon variable del exocérvix.
Es mucho mds delgado y mas fragil que el epitelio
escamoso del exocérvix y contiene multiples glandulas
que lubrican el conducto.

La ubicacion de la UEC varia con la edad de la mujer, su
estado hormonal, sus antecedentes de traumatismos
en el parto, si estd o no embarazada y si utiliza
anticonceptivos orales.

Epitelio
cilindrico

Membrana
basal
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Cambios en los epitelios del cuello uterino
durante los anos reproductivos
—TT

Cuando se expone al ambiente acido de la vagina, el epitelio
cilindrico mas fragil que se extiende fuera del conducto
endocervical hacia el exocérvix es reemplazado por epitelio
escamoso mas resistente. Este proceso de reemplazo normal
se denomina metaplasia escamosa y da lugar a una segunda
UEC. La zona de tamano variable entre la UEC original y la
nueva se llama zona de transformacion.

Laimagen muestrala cara del cuello uterino de una mujer que
ha tenido uno o mas partos vaginales. Muestra los cambios
normales que ahora incluyen epitelio metaplasico

escamoso, la zona de transformacion y ambas UEC.

uniéon escamoso-
cilindrica original

Nueva union
escamoso cilindrica

Zona de
transformacion

Epitelio escamoso
original

Epitelio escamoso
metaplasico

Epitelio
cilindrico

Orificio
externo
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La apariencia del cuello uterino también
atraviesa cambios notables desde el
nacimiento hasta la posmenopausia.
La siguiente imagen presenta dibujos

esquematicos que muestran los ¢

ambios

inducidos por la edad en el cuello uterino,
aunque cabe senalar que en la vida real la
aparienciaylademarcacion del cuello uterino

!

no es tan nitida como se muestra aqui.
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Desde el nacimiento hasta

la prepubertad
8

La UEC original esta presente en las ninas al nacer, y se
encuentra en el orificio externodel cuello uterino o muy
proxima a este.

Desde la primera menstruacion

hasta principios de la edad fecunda
8%

En la pubertad, cuando los ovarios empiezan a secretar
estrogeno, el cuello uterino crece en tamano; las células
cilindricas del endocérvix yla UEC original se hacen visibles
en el exocérvix.

Mujeres en la treintena
/\

Bajo lainfluencia del estrogeno, se ha dado proceso de
maduracion normal o metaplasia escamosayhayuna
UEC original yuna nueva. La zona de transformacion
es el drea entre estas dos UEC.

ge°
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Mujeres perimenopausicas
/-\

A medida que las mujeres envejecen y la influencia del
estrégeno disminuye al aproximarse la menopausia, el
tamano del cuello uterino se reduce y el epitelio cilindrico
y la zona de transformacién retroceden del exocérvix al
conducto cervical.

Mujeres posmenopausicas

Al

Sin estimulacion de estrogenos la UEC original sigue
siendo visible al examen con espéculo, pero la UEC nuevay
una porcion variable del epitelio metaplasico de la zona de
transformacion se han retirado al conducto endocervical.




Evolu,cién natural
del cancer
cervicouterino

A Guia sobre el cancer cervicouterino Evolucién natural 52

)) )

(el )
> .m.-n i, .:;:_!.:a.(.l AT 1ff'”“=]i

Por cancer se entiende el crecimiento maligno,
autonomo y descontrolado de célulasy tejidos.
Ese crecimiento da lugar a tumores que pueden
invadir tejidos circundantes y provocar nuevas
proliferaciones similares al cancer original en
partes distantes del cuerpo, proceso llamado
metastasis. A medida que crece, el cancer
destruye los tejidos normales y compite por los
nutrientes y el oxigeno.

! '
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Células

normales Células

L
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cancerosas
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carcindgenos es la causa de la mayor parte de
O 06 060 O O 0600 O los casos de cancer cervicouterino. E1 90% de
* P los cadnceres cervicouterinos son canceres de
] células escamosos y se inician en la zona de
transformacion del exocérvix; el 10% restante

son adenocarcinomas que surgen en la capa
cilindrica glandular del endocérvix.
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La infeccién persistente por los tipos de VPH
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Lesiones precancerosas
del cuello uterino

Las lesiones precancerosas del cuello
uterino son cambios diferenciados
enlas células epiteliales delazonade
transformacioén del cuello uterino;
las células empiezan a desarrollarse
de manera anormal en presencia
de una infeccién persistente o
prolongada por VPH.
Enlamayoriadelos canceres,aunque
tengan una fase precursora, esta es
demasiado breve para ser detectada
y no es facilmente susceptible de
diagnésticoy tratamiento. El cancer
cervicouterino es uno de los pocos
cuya fase precursora (lesiones
precancerosas).

A Guia sobre el cancer cervicouterino Infeccién

Infeccion por VPH

La causa primaria del precancer cervicouterino
y del cancer cervicouterino escamoso es la
infeccion asintomatica persistente o créonica
por uno o mas de los tipos de VPH de alto riesgo
(carcinogénicos u oncogénicos). E1 VPH es la
infeccion de transmision sexual mas frecuente.

56
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En las mujeres, durante la pubertad
y el embarazo se agranda la zona de
transformacién en el exocérvix. La
exposicién al VPH en esos momentos
puede facilitar la infeccién y puede
explicar las asociaciones del cancer
cervicouterino de células escamosas
con un inicio precoz de la actividad
sexual, con un primer parto a una
edad temprana o con antecedentes
de multiples embarazos. Algunos
comportamientos que también
pueden aumentar el riesgo de
infeccién por VPH (y por lo tanto
de céncer cervicouterino) son
tener maltiples parejas sexuales, o
companeros intimos con multiples
parejas sexuales.
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Normal

Prevalencia en la poblacion

Aclaramiento

(No a escala)

Infeccion

Evolucion

=P Infeccién P>
= DpOrVPH <G

Evolucion

Infeccién A

Invasion

-_'

A Guia sobre el cancer cervicouterino

Infeccién 60

Aparicion de lesiones

precancerosas
%

Después de haber ingresado
en las células epiteliales del
cuello uterino, la infeccién por
VPH de alto riesgo interfiere
en las funciones normales de
esas células y da lugar a los
cambios caracteristicos del
precdncer(también llamado
displasia). La imagen muestra
la cronologia de la evolucion de
un cuello uterino normal (no
infectado) a un cuello uterino
infectado por VPH, a lesiones
precancerosasy a cancer invasor.
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Rutas seguidas por
el cancer invasor

Dentro del cuello uterino
/W\

Un foco diminuto de cancer microinvasor se propaga hasta ocupar
todo el cuello uterino, que puede agrandarse a 8 cm de diametro o
mas. El cancer puede ser ulceroso, exofitico (crece hacia afuera) o
infiltrante (invasor hacia adentro).

A las estructuras adyacentes
/"\

Es posible la propagacion directa en todas las direcciones, hacia
abajo a la vagina, hacia arriba al Gtero, lateralmente a los tejidos
que sostienen el Gtero en la pelvis y a los uréteres, hacia atras al
rectoyhacia adelante alavejiga urinaria.
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Las células del cancer cervicouterino pueden
diseminarse a través del torrente sanguineo
y el sistema linfatico y reproducirse por
metastasis a distancia en higado, huesos,
pulmones y cerebro. Mientras el cdncer invasor
se mantenga confinado inicialmente dentro del
area pelviana, todavia es posible curar muchos
casos con un tratamiento apropiado.

!
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Via linfatica

0%
Gangllo Enun 15% de los casos, cuando el cancer se mantiene
. 1 111 confinado todavia dentro del cuello uterino, hay
Gangllo llnfathO una propagacion a los ganglios linfaticos pelvianos
linfético y esta aumenta a medida que el cancer se disemina.

Las metastasis de ganglios linfaticos al principio se
limitan a la region pelviana, posteriormente pasan a la
cadena ganglionar a lo largo de la aorta, y con el tiempo
llegan al espacio situado por encima de la clavicula
(fosa supraclavicular). Los ganglios linfaticos, una vez
invadidos por el cancer, se agrandanyy, si estan cercadela
piel, se pueden palpar.

Por ejemplo, si el cancer ha avanzado hasta el tercio
inferior de la vagina, los ganglios inguinales se pueden
. encontrar afectados y agrandados a la palpacion,
Gangllo y los ganglios supracervicales también se sentirdn

. sy e notoriamente agrandados.
linfatico
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Informacion para hombres A

Informacion basica para
los hombres acerca del
cancer cervicouterino

Y

El cdncer cervicouterino es

exclusivamente una enfermedad de

la mujer, pero los hombres pueden

desempenar un papel importante
para prevenirloy tratarlo.

Y

El uso de un conddén confiere
alguna proteccion, pero no protege
completamente contra VPH.

—

Consejos
basicos
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Y Y

Visite a la paciente tan
frecuentemente como sea posible.

A

Siempre escuche las quejas de la
paciente y de su familia y trate de
aliviar cualquier sintoma.

Y

Mantenga la comunicacién
con los dispensadores del
centro de salud o del hospital
y pidales asesoramiento para
problemas especificos.

N

Indique ala pacientey sufamilia
el tratamiento de los sintomas.

Aborde los temores explicando las

razones de los sintomas y tranquilice

ala familia diciendo que usted hara

todo lo posible para mantener a la
paciente comoda.

Y

Ayudelos a obtener los
suministros necesarios.

Y

Lo que masimportante es que procure
evitar el agotamiento por exceso
de trabajo manteniendo relaciones
estrechas y buscando el apoyo de
personas cercanas (sin violar la
confidencialidad de la paciente).
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El trabajo
de las comadronas

Las comadronas de la comunidad sirven de puente
entre los servicios de salud y la comunidad, y en todo
el pais se reconoce como una parte esencial del equipo
de atencion de salud. Dado que las comadronas son
miembros de la comunidad establecidos y valorados,
pueden utilizar sus conocimientos para incorporar a
todos los miembros de la comunidad en actividades de
prevencién del cancer cervicouterino.
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Las comadronas tienen que tener
0%

A Buenas aptitudes de comunicacion, inclusive
saber escuchar.

#M, Deseode prestar unservicio alacomunidad.

#®, Voluntad de preservar la confidencialidad.

Capacidad de mantener actualizadala
informacion sobre los establecimientosy
servicios de asistencia sanitaria.
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Anatomia patologica
0%

Estudio de las enfermedades y su efecto sobre los tejidos corporales.

Biopsia
88

Extraccion de muestras pequenas de tejido anormal para su examen
microscopico con fines diagnésticos.

Citologia

%

Estudio de la estructura de las células con un microscopio; los
resultados anormales se confirman generalmente por biopsia
microscopico con fines diagndsticos.

Cobertura
%

Proporcién del total de las
personas destinatarias que acude
a un servicio determinado en un
tiempo especificado.
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Colposcopia Epitelio
A - “~\
examen del cuello uterino, la vagina y la vulva con un Recubrimiento que comprende una o mas capas de celulas;
instrumento que emite una luz intensa y magnifica el campo, generalmente protege el drgano que recubre
permitiendo examinar las caracteristicas de la capa epitelial (la o, . .
superficie) y de los vasos sanguineos que la rodean. Prevencion primaria
V4 ° ° [ ° [¢
Cancer cervicouterino microinvaso Medidas encaminadas a evitar la exposicion a las principales
P i B causas de una enfermedad; en el caso del cancer cervicouterino

, . . , es la prevencion de la infeccion por VPH.
Cancer confinado estrictamente al cuello uterino, de nomas de 5 p p

mm de profundidad y 7 mm de ancho; solo se puede diagnosticar

por microscopia. Prevencion secundaria
. . -~ >
Displasia , . ,
Nivel de la medicina preventiva que se
centra en el diagndstico precoz, el uso
Células que parecen anormales al de servicios de derivacion y el inicio
microscopio, pero no son cancerosas. rapido del tratamiento para detener el

avance de procesos de enfermedad .

Efectividad Sincope
/——\ /—\
Poder de un tratamiento determinado Desmayo.

para producir un efecto deseado.
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