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RESUMEN

En los ultimos afios el cancer de cuello uterino viene siendo un problema de salud publica
en alto indice de prevalencia y de mortalidad en las mujeres, logrando ocupar el segundo
lugar del mundo, la cual esta comprometida por el bajo nivel socioeconémico, condiciones
precarias y ausencia de estrategias de educacién. Objetivo general: determinar larelacion
que existe entre el nivel de conocimiento y actitud sobre el examen del Papanicolaou en
mujeres en edad fértil (MEF) del pueblo joven Florida Alta, Chimbote, 2020.
Metodologia: Estudio de tipo cuantitativo, nivel correlacional, disefio no experimental y
de corte transversal. La muestra fue de 150 MEF. Se utilizé la técnica de la encuesta, vy el
instrumento un cuestionario validado por 23 preguntas cerradas y respuestas multiples
para el conocimiento y 8 preguntas de test de Likert para la actitud. Resultado: El 77%
de mujeres mostraron conocimientos aceptables y apropiados sobre el examen de
Papanicolaou, y el 54% presentaron tener buena actitud sobre dicho examen. Si existe
relacién entre el nivel de conocimiento y actitud sobre el examen de Papanicolaou, con un
valor de 0.816. Asi mismo, el nivel de conocimiento de importancia riesgo y factores de
riesgo sobre el examen de Papanicolaou se relaciona considerablemente con la actitud de
las mujeres, con el valor de 0,792 y 0,784; mientras en los requisitos tiene una relacién
débil con la actitud de las encuestadas de 0,241. Conclusion: El nivel de conocimiento
sobre el examen del Papanicolaou se relaciona considerablemente con la actitud de las

MEF (0,816), rechazando la hipotesis nula.

Palabas Claves: Actitud, Conocimiento, Mujeres, Papanicolaou
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SUMMARY

In recent years, cervical cancer has been a public health problem with a high prevalence
and mortality rate in women, achieving second place in the world, which is compromised
by low socioeconomic status, precarious conditions and absence of education strategies.
General objective: to determine the relationship between the level of knowledge and
attitude about the Papanicolaou examination in women of childbearing age (MEF) from
the young town Florida Alta, Chimbote, 2020. Methodology: A quantitative study,
correlational level, non-experimental and cross-sectional design. The sample was 150
MEF. The survey technique was used, and the instrument was a question validated by 23
closed questions and multiple responses for knowledge and 8 question the Likert test for
attitude. Result: 83% of women showed acceptable and appropriate knowledge about the
Papanicolaou test, and 54% showed a good attitude about this test. If there is a relationship
between the level of knowledge and attitude about the Papanicolaou test, with a value of
0.816. Likewise, the level of knowledge of importance of risk and risk factors about the
Papanicolaou test is considerably related to the attitude of women, with the value of 0.792
and 0.784; while in the requirements it has a weak relationship with the attitude of the
respondents of 0.241. Conclusion: The level of knowledge about the Pap smear is

considerably related to the attitude of MEF (0.816), rejecting the null hypothesis.

Key Words: Attitude, Knowledge, women, Papanicolaou.
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I. INTRODUCCION

El cancer de cuello uterino(CCU) es un problema de salud pablica a nivel mundial
ocupando el segundo lugar en la frecuencia con la que se detecta en las mujeres, indicando
una fuerte asociacion de este tipo de cancer con las condiciones precarias de vida, los
bajos indices de desarrollo humano, teniendo asi un registro anual un aproximado de
500.000 casos, de los cuales 230.000 fallecen, siendo los afectados (80%) las poblaciones
vulnerables, se asocia con el nivel socioecondémico bajo, circunstancia de precariedad de
vida, carencia de estrategias de promociones y prevenciones de salud®; Por ello toda
mujer que inicia sus relaciones coitales debe realizarse el Papanicolaou(PAP) o citologia
del cuello del utero, es un examen cuyo fin es detectar en forma temprana alteraciones del

cuello del Utero, que posteriormente pueden llegar a convertir en cancer®.

En el Perd el cancer del cuello uterino (CCU), ocupa el primer lugar en frecuencia
y de mayor morbilidad con un aproximado de 68.000 casos anuales. En el afio 2012, se
muestra cifras de 529.828 nuevos casos de CCU y 275.128 mueren en el mundo, de los
cuales el 85% y 88% son en los paises en desarrollo; la tasa de incidencia y mortalidad de
CCU son respectivamente de 17,8 y 9,8 por 100.00 mujeres, los principales factores de
riesgo son la promiscuidad sexual, inicio temprana de relaciones coitales y el mas

preocupante es la infeccion por virus de papiloma humano (VPH) ©.



En el 2020, la liga peruana contra el cancer, ejecuto despistajes de cancer de cuello
uterino mas de 38 mil en Lima, en lo cual fue detectada 657 casos ®. El cancer cervical
radica en el diagndstico y la atencion tardia, en sus etapas méas avanzadas del cancer, tiene
bajas probabilidades de curarse ante esta enfermedad, porque aun no hay medicamentos
que ayuden a mejorar la condicién de los pacientes. Sin embargo, se puede prevenir por
medio de examenes de deteccion (PAP-IVAA) ©). También se debe coordinar las
actividades de vacunacion con otro paquetes y servicios de salud dirigidos a jovenes, a
quienes se les debe informar sobre la deteccion precoz y tratamiento temprano del cancer

de cuello uterino ©).

Las mujeres del pueblo joven (P.J) Florida Alta también se ven afectadas por este
problema. Esta ubicada en el distrito de Chimbote, provincias del Santa con su totalidad
de un aproximado de 1550 mujeres en edad fértil (MEF) en edades de 15 a 49 afios. Las
mujeres de la comunidad en mencion estan enfocadas en el comercio de manera
independiente, y los quehaceres del hogar, también enfocadas en la crianza de los hijos, y
por ello no dispone de tiempo para la atencién de su salud, asociado con ello se suma de
su aspecto personal negativa: Baja autoestima y pudor, siendo asi la dificultad para que se

realicen el procedimiento de la atencion obstétrica.



A través del proyecto linea de la carrera de obstetricia se ha formulado varios
prototipos de investigacion de las principales problematicas acontecidas a la mujer, en
este caso que conteste a la salud preventiva de la mujer en edad fértil, especificamente la
relacién con los conocimiento y actitud hacia la toma de Papanicolaou para que sea
aplicado en el pueblo joven Florida Alta del distrito de Chimbote. Por otro lado, la escuela
de obstetricia identificada con la salud sexual y reproductiva se plantea como interrogante:
¢Cual es la relacion que existe entre el conocimiento y actitud sobre el examen del
Papanicolaou en las mujeres de edad fértil en el pueblo joven Florida Alta, del distrito de

Chimbote, en el periodo de julio-agosto 2020?

Para dar respuesta al problema se ha planteado el siguiente objetivo general:
Determinar la relacion que existe entre el conocimiento y actitud sobre el examen del
Papanicolaou en mujeres de edad fértil del pueblo joven Florida Alta, del distrito de
Chimbote, Periodo julio-agosto 2020. Y de la misma manera se plante6 los objetivos
especificos: determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento en su
dimensién importancia y actitud sobre el examen del Papanicolaou; determinando qué
relacién existe entre el nivel de conocimiento en su dimensién factores de riesgo para
desarrollar el cancer de cuello uterino y actitud sobre el examen del Papanicolaou, asi
mismo determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento en su dimension
requisitos y actitud sobre el examen del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo

joven Florida Alta, periodo julio-agosto 2020.



El presente trabajo se justifica por abordar en forma directa las variables
(conocimiento y actitudes) mas acontecidas en la poblacion del cancer del cuello uterino,
y son las medidas orientadas a disminuir a que presenten este problema de salud, asi
mismo se debe controlar los agentes causales y factores de riesgo para detener el progreso
de la enfermedad. Los programas actuales de control de cancer de cuello uterino estan
basados en la estrategia de prevencion secundaria a través de la citologia cervical, técnica
de deteccidn temprana que ha sido utilizada en muchos paises durante méas de treinta

afios™,

Para que estos programas sobre el examen de Papanicolaou sean eficaces debemos
tener cobertura y calidad apropiada, y estar integrados con el diagnostico y tratamiento
oportuno y eficaz de los casos detectados, pero también de la misma manera con lo que
respecta a la promocion y prevencion. Asi también permita contar con informacién clave
e identificar las brechas existentes en las variables estudiadas, la misma que revertira en
la preparacion de las mujeres, generando un cambio en su actitud en favor de la salud
sexual y reproductiva de la poblacion femenina. Asi poder beneficiar al P.J. Florida Alta

a las mujeres en edad fértil, en la toma del Papanicolaou.



La metodologia del estudio es de tipo cuantitativo, de nivel correlacional, de disefio
no experimental de corte transversal. La poblacion total es de 1550 mujeres en edad fértil
entre 15 a 49 afios, para calcular la muestra se aplico una formula estadistica de proporcion
poblacional, obteniendo una muestra 150 mujeres en edad fértil; utilizaremos un
cuestionario sobre la toma del Papanicolaou de 23 preguntas cerradas con respuesta
multivariadas para el conocimiento; para medir las actitudes se aplico el Test de escala
tipo Likert, denominado Test de actitud frente a la toma del Papanicolaou que se

conformado por 8 preguntas.

Los resultados que se obtuvo en las mujeres en estudio su gran mayoria(77%)
presentan conocimientos apropiados y aceptables sobre el examen de Papanicolaou
demuestran tener buena actitud (54%) en dicho examen, por ellos existe relacion entre el
conocimiento y actitud frente al examen del Papanicolaou; concluimos que existe una
relacion considerable con un coeficiente Rho de Spearman de valor 0,816 entre el
conocimiento y actitud sobre la toma de Papanicolaou en las mujeres en edad fértil P.J.

Florida Alta, Chimbote.



Este presente informe esta estructurado en seis capitulos: En el Capitulo | se
visualiza la introduccion del informe de tesis, donde se recopila la problematica, la
formulaciéon del problema, objetivo general, objetivos especificos y la justificacion. En el
Capitulo I, se presenta los antecedentes y el marco tedrico de las dimensiones e
indicadores del cuadro de operacionalizacion. En el Capitulo 111 abarca la redaccion de la
hipotesis alterna y nula de la investigacion. En el Capitulo IV abarca la metodologia
describiendo el tipo, nivel y disefio de la investigacion, la poblacion y muestra de los
participantes, la técnica e instrumento que se ha utilizado. En el Capitulo V se muestra los
resultados, la interpretacion de las mismas y el andlisis de resultados dando respuesta a
los objetivos especificos, finalmente en el Capitulo VI se estableci6 las conclusiones de

cada objetivo que se tuvo en esta investigacion.



I1.REVISION DE LA LITERATURA
2.1  Antecedentes de estudio
2.1.1 Estudio Nacionales:

Javier G. ®. Lima 2015, se realiz6 un estudio con titulo “Conocimiento Yy actitudes
sobre la prueba de Papanicolaou en mujeres en edad fertil sexualmente activas que acuden
al servicio de ginecologia del hospital de Huaycan junio 2015”, con el objetivo a
determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y actitud sobre la prueba
del Papanicolaou en mujeres en edad fértil que acuden al Hospital de Huaycan, con un
estudio fue de tipo cuantitativo correlacionar de corte transversal. La poblacién estuvo
constituida por 400 pacientes y una muestra de 196.Se aplicé un cuestionario con 30
preguntas, para los datos sociodemograficos 6 preguntas, conocimiento 15 preguntas y
para actitud 9 preguntas. Para el procesamiento de la informacion, se emple6 el programa
de SPPS version 22. En cuanto a los resultados en los datos sociodemograficos se observo
que la edad promedio de las mujeres de 26 afios, el 58%(n=114) tuvo estudios de
secundaria, asimismo el 57.7% eran convivientes. El 43.9% tuvo 2 hijos. Por otra parte,
el 45.9% dieron inicio a sus relaciones coitales entre los 15 a 18afios y 42.3% menos de
15 afios. EI 49.5% tuvo un compafiero sexual. Asimismo, se determind que existe relacién
significativa entre el nivel de conocimiento y actitud sobre la prueba de Papanicolaou,
donde las usuarias tuvieron un nivel de conocimiento medio con un 52% y una actitud
poco positiva con el 66.8% sobre la prueba del Papanicolaou. En conclusion, existen
relacién significativa y directa entre el nivel de conocimiento y la actitud sobre la prueba

de Papanicolaou.



Mateo P. @, Lima 2017. El estudio fue “Conocimiento sobre el examen del
Papanicolaou y actitudes en usuarias del centro materno infantil José Carlos Mariategui
2017”. Tuvo como objetivo determinar la relacion que existe entre el nivel de
conocimiento y actitudes sobre el examen de Papanicolaou del Centro Materno Infantil
José Carlos Mariategui Villa Maria del Triunfo. Su disefio fue no experimental de tipo
béasico, de corte transversal. Su muestra es de 103 pacientes que se atendieron en dicho
centro. Los resultados fueron los siguientes: el 33% conocimientos bajos, un 44.7%
conocimientos regulares y un 22.3% conocimientos altos. Sin embargo, el 37.9%
presentan un nivel de actitud baja, un 42.7% un nivel de actitud regular y el 19.4% actitud
buena. Asi mismo referente a los conocimientos de importancia de Papanicolaou es un
44.7% un nivel bajo, un 44.7% tiene conocimientos bajos sobre factores de riesgos, y
sobre los requisitos para el examen de Papanicolaou se encontré un 35% conocimientos
bajos,26,2% conocen los requisitos. El coeficiente es de 0.847 indica que existe relacion
positiva entre las variables (conocimiento y actitud) ademas se encuentra que el nivel
correlacion es alta. Concluye que el nivel de conocimiento sobre la importancia del
examen que indica el Papanicolaou se relaciona significativamente con la actitud de las
usuarias (0.632); se demuestra que existe relacion positiva entre los factores de riesgo del
CCU vy actitud frente al examen de Papanicolaou (0.680). Asi mismo tienen relacién en

los requisitos y actitud frente al Papanicolaou con un resultado de 0.847.

Giimac Y. 9, Lima 2018, realizo un estudio en el Centro de Salud de Sangarara,
titulado “Conocimiento y actitudes sobre ¢l examen de Papanicolaou en usuarias del

centro de salud Sangarara,2018”. Teniendo como objetivo determinar la relacion entre el



nivel de conocimiento y actitudes en usuarias del centro de Salud Sangarara; Este trabajo
de investigacion fue con un enfoque cuantitativo con un disefio no experimental, un nivel
descriptivo correlacional y de corte transversal, realizando un muestreo aleatorio simple,
con una muestra constituida por 144 usuarias. Los resultados fueron conocimientos nulos
(20.8%), conocimientos escasos (11.1%), conocimientos aceptables (60.4%) vy
conocimientos apropiados (7.6%). Asi mismo frente a la actitud las mujeres de
demostraron tener mala actitud un 7%, actitud regular un 22.6% y actitud buena un 76.4%.
Asi mismo el conocimiento en su dimensién importancia del examen de Papanicolaou
suman el 72.3% y desconocen un 27.8%; en factores de riesgo presentaron conocimiento
un 16% y desconocen un 84%, mientras que el 71.6% presentaron conocimientos sobre
requisitos para el examen y desconocieron un 41%. Sin embargo, en la actitud preventiva
un 11.1% presentan actitudes regulares, y frente a la cultura actitudinal un 77.1%
presentan una actitud regular. En conclusién, el nivel de conocimiento de importancia y
la actitud de las usuarias, la relacion fue débil (0.363), mientras que el nivel de
conocimiento sobre factores de riesgo tiene una relacion débil (0.313), también sobre el
conocimiento de requisitos y actitud en el examen de Papanicolaou presentan una relacion

débil de 0.267.

Garay J. V. Coishco 2019, realizo un estudio de “Conocimientos y actitudes
hacia latoma del Papanicolaou en mujeres en edad fértil, en Coishco 2019.Con su objetivo
que es determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimientos y actitudes hacia
la toma del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del AA. HH San Valentin presente

trabajo de investigacion fue de tipo cuantitativo ,un nivel correlacional y de cohorte



transversal, realizo un muestreo simple, con una muestra constituida de 99 usuarias. En el
estudio podemos observar que el 70.7% de ellas poseen conocimientos sobre el examen
de Papanicolaou, frente a sus dimensiones importancia un 64.6% no conocian del tema,
también desconocian los factores de riesgo un 88.9% y los requisitos tienen conocimientos
aceptables y apropiados un 48.5%. Asi mismo el 90% de mujeres encuestadas presentaban
una actitud favorable frente al céncer del cuello uterino; en su dimension actitud
preventiva presentaron las mujeres una buena actitud (93%) y en la cultura actitudinal las
mujeres también mostraron una buena actitud(57.6%). En conclusion, el nivel de
conocimiento se relaciona significativamente con la actitud frente a la toma del

Papanicolaou en mujeres en edad fértil.

Evangelista G.2. Chimbote 2019, realizo un estudio de “Conocimientos y
actitudes sobre Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo Sefior de los Milagros-
Chimbote,2019”. Con el objetivo determinar la relacion que existe entre el nivel de
conocimientos y actitudes hacia la toma de Papanicolaou en mujeres en edad fértil del
pueblo joven Sefior de los Milagros el presente trabajo de investigacion fue de tipo
cuantitativo, nivel correlacional y de cohorte transversal. Con una muestra constituida de
132 mujeres. En la investigacion encontré 60.6% de las mujeres presentaban
conocimientos altos sobre el examen de Papanicolaou y solo un 26,5% presentan bajos
conocimientos. En conclusion, se obtuvo un valor de p=0,704y un coeficiente
correlacional de -0.003 , por ello el nivel de conocimiento no se relaciona con la actitud

frente a la toma del Papanicolaou en mujeres en edad fertil.
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2.1.2 Estudios internacionales

Pineda M.®®. Nicaragua 2015; se realiz6 un presente trabajo de investigacion con
el titulo de “Conocimientos, actitudes y practicas sobre el Papanicolaou en mujeres del
Centro de Salud Alejandro Davila Bolafios”, perteneciente al SILAIS Masaya, zona norte,
su objetivo que es determinar el nivel de conocimiento, actitudes y practicas sobre la toma
del Papanicolaou en mujeres que asisten en el Centro de Salud Alejo Davila Bolafios, el
estudio es de tipo observacional,descriptivo,cuantitativo de cohorte transversal. Entre los
principales resultados se observo que las mujeres encuestadas se caracterizaron por ser
jévenes, menores de 30 afios, con predominio del sector urbano, con escolaridad
media(secundaria), con pareja estable y ocupacion ama de casa 0 comerciante
independiente. Con relacion al nivel de conocimiento solo se acerca de la mitad de las
encuestadas tenian conocimiento adecuado sobre que es el PAP, para que sirve y como se
analizaba y casi dos a tres partes sabian correctamente quienes debe realizarse el PAP y

con qué frecuencia.

Céarcamo V. Aleman O. 4, Nicaragua-2016; en su trabajo de investigacion
“Conocimiento, actitud y practica en mujeres en edad fértil sobre la toma de Papanicolaou
que asisten al centro de Salud Enrique Cisneros de Nindiri, departamento de Masaya, con
sus objetivos que es determinar el nivel de conocimiento, actitudes y practicas acerca de
la toma del Papanicolaou en usuarias que asisten al centro de Salud Nindiri.La
metodologia de su estudio fue descriptiva de corte transversal, de 120 mujeres
entrevistadas observamos que el 26% correspondio al grupo de 15 a 26 afios, y el 47.7%

al grupo de edad de 27 a 38 afios. Segun el estado civil predominan las mujeres casadas
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(35.9%), seguidas de las acompafiadas (34.5%). En cuanto a la religion, las mujeres en
estudio el 47.7% profesaban la religion catolica, un 41.4% la evangélica, y 10.9%
pertenecian a otras entidades religiosas. En conclusion, el nivel de conocimiento se
relaciona significativamente con la actitud frente a la toma del Papanicolaou en mujeres

en edad fértil.

2.2 Bases tedricas
2.2.1 Bases tedricas del conocimiento:

El conocimiento es un conjunto de informacion almacenada de las experiencias o
del aprendizaje, que consiste solamente en lo que el ser realmente quiere, fomentado en
un aprendizaje académico y significativo, pero también es la experiencia del ser humano
aquella que aplica procesos que aumentan la probabilidad de acrecentar el aprendizaje. En
ese mismo sentido, para Platon el conocimiento tiene diversas etapas quien las clasifica
en solo tres: La opinion quien la define como aquella que no en verdadera ni comprobable
en el entorno y forma parte de un conocimiento de la imagen externa de cualquier situacion
subjetiva u objetiva, La espiteme definida como el conocimiento que arroja certeza, por
lo tanto genera confianza al ser y esencialmente hace referencia al saber social, cultural y
cientifico, y por ultimo La gnosis puntualizada como aquellos arquetipos del conocimiento
elevado, es decir que para que el ser pueda ubicarse desde conocimiento de la opinion a

la gnosis tiene que pasar por espiteme®®),
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En este mismo orden de ideas, el conocimiento tiene lugar cuando un aprendiz se
apropia del objeto, tomando en cuenta que los objetos no son puros, ya que al ser
interpretado por un sujeto cognoscente pierde pureza y deja de serlo, alterandose. El sujeto
cognoscente altera al objeto cognoscible, ya que quien conoce tiene su propia cultura, su
idiosincrasia, sus propias ideas, sus conocimientos previos, entre otros, donde el sujeto
aprende apropiandose del objeto, depende de la capacidad que tenga de aprender,
desaprender y volver a aprender. La Teoria del constructivismo es una corriente de la
didactica que se basa en la teoria del conocimiento constructivista. Postula la necesidad
de facilitarle al ser herramientas que le permitan crear sus propios procedimientos para
resolver una situacion problemaética, lo cual implica que sus ideas se modifiquen y siga

aprendiendo 9.

2.2.1.1 Céncer de cuello uterino

Se define el cancer del cuello uterino como una enfermedad progresiva que inicia
con cambios intra-epiteliales pre-malignos, denominada neoplasia cervical intraepitelial
(CIN) que van empezando con displasia leve, llamada CIN I o condiloma plano, lesiones
que se caracterizan por cambios coilociticos, principalmente en las capas superficiales del
epitelio). En lo que se refiere al CIN 11 la displasia se manifiesta mas intensa, con retraso
de la maduracion de los queratinocitos en el tercio medio del epitelio el cual se asocia al
tamanio celular, nuclear y la heterogeneidad de la cromatina. En lo que se refiere al CIN
I11 no existe mayor diferencia respecto del anterior este estd marcado por una variacion

mayor del tamafio celular, nuclear y la heterogeneidad de la cromatina, orientacion
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desordenada de las células y mitosis normales o andémalas; estos cambios pueden afectar

practicamente a todas las capas del epitelio y se caracterizan por falta de maduracion 9,

Hoy en dia se puede aplicar un programa de prevencion precoz para prevenir esta

patologia; se basa en dos tipos de prevencion @7

Prevencién Primaria: vacunacion contra los PVH de las nifias entre los 9 y los 13 afios; el

objetivo es que las nifias reciban la vacuna antes de que sean sexualmente activas.

Prevencion Secundaria: control ginecoldgico anual dado que la mayoria de pacientes con
el virus del papiloma humano no presentan sintomas, su contagio puede pasar inadvertido.
De ahi la importancia de que las mujeres se sometan a exploraciones ginecoldgicas y a
citologias periddicas. Estos exdmenes pueden facilitar la deteccion de cambios en las

células antes de que la situacion se agrave.

2.2.1.2 Factores de riesgo
2.2.1.2.1 El papiloma Virus Humano

Actualmente se le conoce como una de las causas principales del cancer de cérvix,
la infeccidn con los tipos de papiloma virus de alto riesgo aumenta la posibilidad de que
se conviertan en cancer cervical”. De igual forma se “relaciona con el cancer de vulva;
este tipo) de cancer responde a dos modelos etioldgicos”. Por un lado “el primero ocurre
en mujeres menores de 50 afios, estad ligado a infeccion por VPH y cursa con lesiones

precursoras como neoplasia vulvar intraepitelial de alto grado (VIN I1-11I)”. Mientras que
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“el segundo tipo se produce en mujeres mayores de 50 afos, es independiente de la
infeccion viral y no cursa con lesiones precursoras”. Los indices de casos que se atribuyen
al VPH “seria aproximadamente un 50%. — Otras localizaciones expuestas al virus donde
también se pueden producir neoplasias, serian el pene, la vagina y la cavidad oral y oro

faringe” 19),

La asociacion observada entre VPH y cancer de cérvix, estd entre las mas
consistentes de las identificadas en cancerologia humana, existiendo un consenso
creciente en calificarla como causa necesaria, pero insuficiente, ya que no todas las
infecciones por VPH persisten o progresan a carcinoma de cérvix. Los factores
determinantes que se conocen para que esta progresion ocurra, son: tipo viral, persistencia

de la infeccion en examenes repetidos y carga viral por unidad celular probable” (8,

2.2.1.2.2 Inicio temprano de las relaciones sexuales

Este suceso muy frecuente en los Gltimos afios, implica la aparicién de multiples
compafieros sexuales, con el consiguiente riesgo dado por estos. . Estudios han
demostrado también que en la adolescencia los tejidos cervicouterinos son mas
susceptibles a la accion de los carcin6genos, y de hecho, si existe un agente infeccioso
relacionado, el tiempo de exposicion a este serd mucho mayor. Por ese motivo el riesgo
de lesion intraepitelial cuando el primer coito se tiene a los 17 afios 0 menos es 2,4 veces

mayor que cuando este se tiene a los 21 afios 9.
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2.2.1.2.3 Numero de parejas sexuales

En cuanto se refiere al nUmero de comparieros sexuales es un factor de riesgo, no
por el hecho de la variacién, ni por la frecuencia con que se practica el coito, sino porque
la promiscuidad generalmente tiene el antecedente de la precocidad sexual y el alto riesgo
de contraer enfermedades de transmision sexual, en cuya etiologia participan virus

oncdgenos®®),
2.2.1.2.4 Embarazo multiples

Al respecto de este fendmeno, el aumento en el nimero de gestaciones ha mostrado
una tendencia lineal en el riesgo de neoplasia cervical. Asi, las mujeres que han tenido
mas de doce gestaciones corren un riesgo cinco veces superior de contraer este tumor
maligno que aquellas que se han embarazado menos de tres veces. Sin embargo, a pesar
de no existir ninguna explicacion definitiva se cree que la inmunosupresion del embarazo
o su influjo hormonal aumentan la susceptibilidad a la infeccion por Papiloma Virus

Humano 9,

2.2.1.3 Requisitos para la prueba de Papanicolaou

Los requisitos para obtener una muestra citoldgica en condiciones 6ptimas para

su correspondiente evaluacion son:
» “El examen no debe realizarse durante la menstruacion o antes de 3 dias de

finalizado el ultimo periodo menstrual ¢,
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* “Cuarenta y ocho horas previas al examen la paciente no debe haberse realizado
duchas vaginales, no haber tenido relaciones sexuales o usadas tampones, jabones,

cremas vaginales, o0 medicamentos via vaginal 9,

2.2.2 Bases tedricas de la actitud

Una definicion clasica de actitud es la establecida por Allport, que la consideraba
un estado de disposicion mental y nerviosa, organizado mediante la experiencia, que
ejerce un influjo directivo dindmico en la respuesta del individuo a toda clase de objetos
y situaciones. Esta definicion plantea ya algunas caracteristicas centrales de la actitud : a)
es un constructo o variable no observable directamente; b) implica una organizacion, es
decir, una relacion entre aspectos cognitivos, afectivos y conativos; c) tiene un papel
motivacional de impulsion y orientacion a la accion -aunque no se debe confundir con
ella- y también influencia la percepciéon y el pensamiento; d) es aprendida; €) es
perdurable; y, f) tiene un componente de evaluacion o afectividad simple de agrado-
desagrado. Ademas, otros dos aspectos que se suelen integrar en los fenémenos
actitudinales son: a) su caracter definitorio de la identidad del sujeto; vy, b) el ser juicios

evaluativos, sumarios accesibles y archivados en la memoria a largo plazo @Y.

2.2.2.3 El examen de Papanicolaou y su técnica

Se trata de un estudio que consiste en la toma para detectar células normales y/o

anormales en las secreciones del cuello uterino y vagina 2.
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2.2.2.4 Procedimiento de la prueba
Una correcta toma de muestra debe seguir los siguientes procedimientos:

 Rotulacion de la lamina: previo a la toma de la muestra, la laminilla de vidrio
(portaobjetos) debe ser rotulada colocando cinta adhesiva con el nombre completo de la

paciente, en la superficie inferior de la laminilla 2,

 Visualizacion del cuello uterino: la zona de transformacion (union del exo y
endocérvix o union escamo columnar) es donde mas frecuentemente se origina el cancer
de cuello uterino por lo cual debe ser el sitio de toma de la muestra. La zona de
transformacion puede ser facilmente visualizada o encontrarse muy alta y no
visualizarse, esto varia no solo de persona a persona, sino que incluso en la misma
persona a traves del tiempo por cambios hormonales que incluyen embarazo,

menopausia, etc. ¢,

 Recoleccion de la muestra: existe una variedad de instrumentos para obtener muestra
celular del exocérvix, zona de transformacion y endocérvix que incluyen cepillos

endocervicales, espatulas de madera y plasticas 2.

+ Realizacion del extendido: la muestra obtenida del cuello uterino debe extenderse en la
laminilla, no frotarla, debe fijarse inmediatamente la muestra con alcohol de no menos de
70° por 30 min. y si es de 95° es suficiente 10 a 15°. Luego se envia a laboratorios de
citologia: las laminillas una vez fijadas deben ser colocadas en cajas especiales, de
plastico, madera o cartdon, junto con sus respectivas boletas y ser enviadas a los

laboratorios de citologia ?2).
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2.2.2.5 Frecuencia de la prueba de Papanicolaou

En cuanto a las mujeres en actividad sexual, pueden seguir el esquema disefiado
por Walton, quien propone que la toma de muestras debe iniciarse cuando la mujer
comienza su vida sexual . Ahora bien, si este primer examen es negativo, debe ser repetido
al afio y si esta segunda muestra también es negativa, las siguientes se tomaran cada tres
afios. Por otro lado, las mujeres que tienen alto riesgo, tienen como caracteristica, inicio
precoz de relaciones sexuales, promiscuidad sexual, falta de higiene, infecciones del
aparato genital, etc. Este grupo debe tener examen citoldgico anual. En nuestro pais este

sector de la poblacion es, desgraciadamente, el mas numeroso %),
Es recomendable que:

» A partir de los 30 afios de edad, las mujeres que hayan tenido tres pruebas de
Papanicolaou consecutivas con resultados normales pueden hacerse las pruebas cada dos

o tres afios @3,

+ Las mujeres de 70 afios 0 més, que hayan tenido tres 0 mas Prueba de Papanicolaou
consecutivas con resultados normales, y que no hayan tenido ninguna prueba con
resultados anormales en los 10 afios previos, pueden dejar de hacerse las pruebas de

deteccion del cancer de cuello uterino 2,

+ Las mujeres gue se hayan sometido a una histerectomia total (extirpacion del Utero y
del cuello uterino) también pueden dejar de hacerse las pruebas de deteccion del cancer

de cuello uterino 3,
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Por ello el Ministerio de Salud del Pert, recomienda realizarse la prueba del
Papanicolaou, cada 3 afios cuando sus 2 primeros examenes anuales consecutivos sean

negativos a criterio de su médico.

2.2.2.6 Categorias en los resultados del Papanicolaou:

Resultados normales: Si no se observa células anormales, si solo se ven cambios
benignos, generalmente secundarios, inflamacion o irritacion, el resultado de la prueba

es normal@¥.
Resultados anormales:

- Células atipicas de importancia indeterminada(ASCUS,AGUS).

- Lesiones escamosas intraepiteliales de bajo grado (L-SIL) o neoplasia
intraepiteliales cervical(CIN) de grado 1, son cambios celulares leves y sutiles, y
la mayoria desaparecen sin tratamiento.

- Lesiones escamosas intraepiteliales de alto grado(H-SIL) o CIN 2 0 34,

Sistema de Bethesda Histologia
Células escamosas (o glandulares) atipicas de | Alteraciones reactivas o sugestivas
significado indeterminado (ASCUS o AGUS). | de leston pre ncoplasica
Cambios coalociticos
Lessdn wnra epitelsal de bajo grado (LSIL) Neoplasia intra-epitelial cervical
(CIN 1): displasia leve
CIN 2: displasia moderada CIN 3
Les:0n wtra epitelial de alto grado (HSIL) displasia grave CIS

Carcmoma ESCAMOSO IMVasno o
Carcinoma mvasive Adenocarcinoma

Fuente: Escamez C.
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I1l. HIPOTESIS

3.1 Hipdtesis general

H1: Existe relacion significativa entre el conocimiento y actitud sobre el examen del
Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo joven Florida Alta del distrito de
Chimbote, en el periodo julio-agosto 2020.

Ho: No existe relacion significativa entre el conocimiento y actitud sobre el examen del
Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo joven Florida Alta del distrito de

Chimbote, en el periodo julio-agosto 2020.

3.2 Hipdtesis especificas

3.2.1 Hipotesis especifica 1:

Hi: Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en su dimension
importancia y actitud sobre el examen del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del
pueblo joven Florida Alta del distrito de Chimbote, en el periodo julio-agosto 2020.
Ho: No existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en su dimensién
importancia y actitud sobre el examen del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del

pueblo joven Florida Alta del distrito de Chimbote, en el periodo julio-agosto 2020.

3.2.2Hipotesis especifica 2:

Hi: Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en su dimension
factores de riesgo para desarrollar cancer de cuello uterino y actitud sobre el examen
del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo joven Florida Alta del distrito de

Chimbote, en el periodo julio-agosto 2020
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Ho: No existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en su dimension
factores de riesgo para desarrollar cancer de cuello uterino y actitud sobre el examen
del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo joven Florida Alta del distrito de

Chimbote, en el periodo julio-agosto 2020

3.2.3 Hipdtesis especifica 3:

H1: Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en su dimensién
requisitos y actitud sobre el examen del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del
pueblo joven Florida Alta del distrito de Chimbote, en el periodo julio-agosto 2020
HO: No existe relacion significativamente entre el nivel de conocimiento en su
dimensién requisitos y actitud sobre el examen del Papanicolaou en mujeres en edad
fértil del pueblo joven Florida Alta del distrito de Chimbote, en el periodo julio-agosto

2020
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IV. METODOLOGIA

4.1 Disefio de la investigacion

Estudio que se realizo es de tipo cuantitativo, se uso la recopilacion de datos para ordenar
en una relacion numerica y andlisis estadisticos de las variables de investigacion con el
fin de conocer pautas de comportamiento y dar respuesta a los objetivos planteados Es de
nivel correlacional porque revela la relacion que existe en las variables aplicadas en la
muestra del proyecto. Un disefio de investigacion de tipo no experimental porque no se
manipulara de manera deliberada las variables, se analizé a partir de la observacion de la
muestra en estudio. Es de cohorte transversal porque las variables estudiadas fueron

medidas de manera independiente en una sola ocasion 9,

Esquema:
Vi

-
\

Donde:

M=Muijeres en edad fértil del pueblo joven Florida Alta.
V1= Conocimiento sobre el examen del Papanicolaou.
R= Relacion que tienen las variables en estudio.

V2= Actitud de las usuarias sobre el examen de Papanicolaou.
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4.2 Poblacion y muestra
42.1 Poblacion

Las mujeres en edad fértiles son en total de 1550 entre 15 a 49 afios, su procedencia
es de pueblo joven Florida Alta, distrito de Chimbote.
422 Muestra

Se realizd un célculo del tamafio de muestra se aplicé formula estadistica de
proporcion poblacional, obteniendo una muestra de 150 mujeres en edad feértil entre las
edades de 15 a 49 afios, en el pueblo joven Florida Alta, distrito de Chimbote. Para ubicar

las unidades muestrales se realiz6 el muestreo probabilistico aleatorio simple.

Formula:
Z2XpXqXN
Z°Xpxq+e:x(N—-1)
Donde:
n: Muestra

N: Tamafio poblacional
Z: Coeficiente del 95% de confidencialidad (1.96)

P: Proporcion de mujeres que conocen con actitud favorable comportamiento

sexual sin riesgo (0.5).

g: Proporcion de mujeres que desconocen, con actitud desfavorable y
comportamiento sexual de riesgo (0.5)

e: Margen de error minimo tolerable en las estimaciones (0.5)

24



Criterios de inclusion:

e Mujeres que residen en el P.J. Florida Alta.
e Mujeres que se encuentran entre 15 a 49 afios de edad al momento del estudio.
e Mujeres sexualmente activas.

e Mujeres que deseen participar en el estudio.

Criterio de exclusion:

e Mujeres que rechazan participar en el estudio.
e Mujeres con habilidades diferentes.

e Mujeres con morbilidad mental.
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4.3 Definicion y operacionalizacion de variables e indicadores

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE CONOCIMIENTO SOBRE LA PRUEBA DEL PAPANICOLAOU

Variable Definicion Dimensiones Indicadores T|p_o de Rangos items
conceptual variable
Importancia Objetivos del examen de Papanicolaou Cuantitativa Conocimientos

Conocimiento

Conjunto de
ideas,
conceptos y
enunciado
claros sobre
citologia
vaginal que
tienen las
mujeres entre
15 a 49 afios
de edad sobre
la prueba del

Papanicolaou.
(12)

del examen de
Papanicolaou

Frecuencia del examen de Papanicolaou
Importancia del examen de Papanicolaou

Factores de
riesgo para
desarrollar el
cancer de
cuello uterino

Inicio precoz de las relaciones sexuales
Tener varias parejas sexuales

Cambio frecuente de parejas sexuales
Mujeres con antecedentes de ITS

Cuantitativa

Requisitos
para el examen
de
Papanicolaou

No estar menstruando
No haberse realizado duchas vaginales
en el lapso de 48 horas antes.

No tener relaciones sexuales 48hrs antes.

No colocacion de évulos.

Cuantitativa

nulos:
0 a 5 puntos

Conocimientos
escasos: 6 a 8
puntos

Conocimientos
aceptables:

9 a 11 puntos

Conocimientos
apropiados:
12 a 13 puntos

11,12,13,14,19

15,16,17,18

20,21,22,23
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MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE ACTITUD SOBRE LA PRUEBA DEL PAPANICOLAOU

Definicion Tioo de Escala de Rangos items
Variable Dimensiones Indicadores P medicion de
conceptual variable Likert
De acuerdo :5 Para la variable: 24,26,
Recepcion de informacion Mala: 8 a 18 puntos 30,31
Importancia de la prueba Parcialmente de Regular:19 a 29 puntos
La actitud es la Actitud Importancia de los acuerdo:4 Buena: 30 a 40 puntos
: . preventiva requisitos
predisposicion | tancia de la f .
aprendida por la Mmportancia de fa frecuencia Indiferente:3 Para la Sub variable:
tiene del examen .
persona que Mala: 4 a 11 puntos
Actitud czognggggf?\,f: Parcialmente en Regular:12 a 18 puntos
efectivos y de Cuantitativa desacuerdo:2 Buena: 19 a 20 puntos 25,21,
desempefio, esto 28,29
se produce por La prueba de Papanicolaou Desacuerdo:1
medios de las es dolorosa
experiencias Cultura Profesionales a cargo
conscientes. Y actitudinal

Calidad y calidez
Interfiere la pareja
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4.3 Técnica e instrumentos de recoleccion de datos
43.1 Técnica

Para obtener informacion se utilizo la encuesta como una recoleccion de datos.
43.2 Instrumento

El instrumento de recoleccion de informacion confiable en un tiempo apresurado
se utilizd un cuestionario sobre la toma del Papanicolaou, que se validé en el estudio de
Guimac Y. 19; donde la medicion de conocimiento estuvo conformada por 23 preguntas
cerradas con respuesta multivariadas en la cual la respuesta tiene un puntaje de 1 conoce
y 0 no conoce. Lo otro hace referencia, actitud consta de 8 preguntas, y tiene las siguientes
escalas: con puntaje de 5 (de acuerdo), el puntaje de 4 (Parcialmente de acuerdo), puntaje

de 3 (Indiferente), puntaje de 2(Parcialmente de desacuerdo y puntaje 1 (en desacuerdo).

4.3.3 Procedimiento

El procedimiento del estudio se realizd mediante el cronograma establecido en los
tiempos programados, primero se reconocié la zona de estudio (P.J. Florida Alta), luego
nos contactamos con las autoridades de la zona. El dia que se realizd la encuesta nos
dirigiremos hacia sus viviendas y se les informo en forma general el motivo de la encuesta
y sobre todo la finalidad de la investigacion que se estd realizando, firmaran su
consentimiento informado. Luego se les entrego las encuestas, se le garantizo
confiabilidad a cada mujer encuestada; en cada momento se va tener en cuenta los
principios éticos para estudios en personas.
Finalmente, la encuesta se realizo en sus casas, sin la presencia de cualquier familiar que

afecte a la informacion que se recolecta, con un tiempo aproximado de 20 min cada una.
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4.4 Plan de analisis

Para el analisis de este estudio se empled la estadistica descriptiva e inferencial,
representando en resultados a través de tablas estadisticas se puede comprender y
visualizar mucho mejor la investigacion. Se ordeno y organizo la informacién recogida en
una base de datos, luego se analiz6 empleando el Software SPSS Version 25, que nos
permitio ordenar el porcentaje e incidencias de las respuestas que se van a obtener, para
poder corroborar con las hipotesis que se empleara la prueba de Rh Spearman, que mide
el grado de asociacion que existe entre dos 0 mas variables, donde sus valores estan

comprendidos entre -1y 1.
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4.5 Matriz de consistencia

TITULO: CONOCIMIENTO Y ACTITUD SOBRE PAPANICOLAOU EN MUJERES DEL PUEBLO JOVEN FLORIDA ALTA,

CHIMBOTE, 2020

ENUNCIADO OBJETIVOS HIPOTESIS VARIBALES
DEL
PROBLEMA
Objetivo general: Obijetivo General:
Determinar la relacion que existe entre el | Hi: Existe relacion significativa entre el conocimiento y actitud sobre el examen del
conocimiento y actitud sobre el examen del | Papanicolaou en mujeres en edad fértil del P.J. Florida Alta, periodo julio-agosto 2020.
Pregunta de | Papanicolaou en mujeres de edad fértil del

investigacion:

¢Cual es la
relacion que
existe entre el

conocimientos 'y
actitud frente
sobre a la toma
del Papanicolaou
en las mujeres de
edad fértil en el

pueblo joven
Florida Alta, del
distrito de

Chimbote , en el
periodo de julio-
agosto 2020?

pueblo joven Florida Alta del distrito de
Chimbote, periodo julio- agosto 2020.

Objetivos Especificos:

-ldentificar la relacién que existe entre el nivel
de conocimiento en su dimension importancia
y actitud sobre el examen del Papanicolaou de
mujeres en edad fértil del P.J. Florida Alta,
Chimbote, periodo julio-agosto 2020.

-ldentificar la relacién que existe entre el nivel
de conocimiento en su dimensién factores de
riesgo para desarrollar el cancer de cuello
uterino y actitud sobre el examen del
Papanicolaou en mujeres en edad fértil del P.J.
Florida Alta, Chimbote, periodo julio-agosto
2020.

-ldentificar la relacion que existe entre el nivel
de conocimiento en su dimensidn requisitos y
actitud sobre el examen del Papanicolaou en
mujeres en edad fértil del P.J.Florida Alta,
Chimbote, periodo julio-agosto 2020.

Ho: No existe relacion significativa entre el conocimiento y la actitud sobre el examen del
Papanicolaou en mujeres en edad fértiles del P.J. Florida Alta,2020.

Obijetivo Especifico:

Hi: Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en su dimension importancia y
actitud sobre el examen del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del P.J. Florida Alta del
distrito de Chimbote, periodo julio-agosto 2020.

Ho: No existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en su dimension importancia
y actitud sobre el examen del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del P.J. Florida Alta del
distrito de Chimbote, periodo julio-agosto 2020.

Hi: Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en su dimension factores de
riesgo para desarrollar cancer de cuello uterino y actitud sobre el examen del Papanicolaou en
mujeres en edad fértil del P.J. Florida Alta del distrito de Chimbote, periodo julio-agosto 2020.

Ho: No existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en su dimension factores de
riesgo para desarrollar cancer de cuello uterino y actitud sobre el examen del Papanicolaou en
mujeres en edad fértil del P.J. Florida Alta del distrito de Chimbote, periodo julio-agosto 2020.

H1: Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en su dimension requisitos
actitud sobre el examen del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo joven Florida
Alta del distrito de Chimbote, en el periodo julio-agosto 2020

HO: No existe relacion significativamente entre el nivel de conocimiento en su dimension
requisitos y actitud sobre el examen del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo joven
Florida Alta del distrito de Chimbote, en el periodo julio-agosto 2020

Conocimiento

Actitud
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METODOLOGIA

TIPO, NIVEL Y DISENO

POBLACION Y MUESTRA

PLAN DE ANALISIS

Tipo:
Cuantitativo
Nivel:
Correlacional
Disefio:

Tipo no experimental porque no se manipulara de manera deliberada las
variables.

Esquema:

V1

M r

N

V2
M: Muijeres en edad fértil del P.J Florida Alta, distrito de Chimbote.

V1: Conocimiento sobre la prueba del Papanicolaou
r : Relacidn que tienen las variables en estudio

V2: Actitudes de las usuarias

Poblacién

La poblacién estard compuesta por un total de 1550
mujeres en edad fértil entre 15 a 49 afios, con
residencia en el pueblo Joven Florida Alta, Distrito
de Chimbote.

Muestra:

Para calcular el tamafio de la muestra se aplico
formula estadistica de proporcion poblacional,
obteniendo una muestra de 150 mujeres en edad
fértil entre de 15 a 49 afios, del pueblo joven Florida
Alta, distrito de Chimbote. Para ubicar a las unidades
muéstrales se utilizara el muestro probabilistico

aleatorio simple.

Para el analisis de este estudio se empled la
estadistica descriptiva e inferencial, representados

en resultados a través de figuras estadisticas se pueda
comprender 'y visualizar mucho mejor la
investigacion. Se ordend y organizo la informacion
recogida en una base de datos, luego se analizé
empleando el Software SPSS Version 25, que nos
permitid ordenar el porcentaje e incidencias de las
respuestas que se va obtener, para poder corroborar
con la hipotesis que se va emplear la prueba de Rh
Spearman, en lo cual las variables son cuantitativas

y medido en escala ordinal.
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4.6 Principios éticos

La asociacion Médica Mundial (AAM) ha promulgado la declaracion de Helsinki®®

COmMO una propuesta, para la investigacion medica en seres humanos donde se expone:

e Lainvestigacion médica esta sujeta a normas éticas que nos ayudan a promover y

asegurar el respeto, proteger su salud y sus derechos de todos los humanos ?®),

e Los profesionales de la salud deben considerar las normas y estandares éticas,
legales y juridicos para la investigacion en los seres humanos en sus propios

paises®).

e La responsabilidad de la proteccion de las personas que toman parte en la
investigacion debe recaer en un médico u otro profesional de la salud y nunca en

los participantes en la investigacion, aunque hayan otorgado su conocimiento @),

e En lainvestigacion en salud, es deber del encuestador proteger la vida, la salud, la
dignidad, la integridad, el derecho a la autodeterminacion, la intimidad y la
confidencialidad de la informacién personal de las personas que participan en

investigacion @),
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V. RESULTADOS

5.1 Resultados

Tabla 1

Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil, segin el conocimiento sobre Papanicolaou, en
el pueblo joven Florida Alta-Chimbote,2020.

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE

PAPANICOLAOU Frecuencia Porcentaje
Nulo 19 13%
Escaso 15 10%
Aceptable 36 4%
Apropiado 80 53%
TOTAL 150 100%

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses julio- agosto,2020.

En la tabla 1, se evidencia el nivel de conocimiento global sobre Papanicolaou en la
mujer encuestadas, donde un 77% expresaron que tienen conocimiento adquirido sobre
el Papanicolaou, y un 23% expresaron que no tienen conocimiento, ya que no
presentan el conocimiento sobre Papanicolaou como una estrategia de actitud frente al

examen de PAP, debido a que no conocen los requisitos para realizarse el examen.

33



Tabla 2

Distribucién porcentual de las mujeres en edad fértil, segin su nivel de actitud sobre el examen del

Papanicolaou en el pueblo joven Florida Alta-Chimbote,2020.

NIVEL DE ACTITUD SOBRE PAPANICOLAOU Frecuencia Porcentaje
Mala 39 26%
Regular 30 20%
Buena 81 54%
TOTAL 150 100%

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses julio- agosto,2020.

Tabla 2: se evidencia que la mayor de las mujeres encuestadas parte tiene una buena
actitud (54%) sobre el examen de Papanicolaou, por ello es importante ya que nos
muestran su predisposicion hacia la prueba de Papanicolaou. Sin embargo, un 26% de
una actitud mala de las encuestadas y un 20% de una actitud regular por temores o

pudor que tienen al momento de realizarse el examen del Papanicolaou.
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Tabla 3

Correlacion entre conocimiento y actitud frente al Papanicolaou, mujeres en edad fértil, en el pueblo
joven Florida Alta-Chimbote,2020.

Conocimiento sobre el examen del Papanicolaou

Nulo Escaso Aceptable Apropiado Total
n % n % n % n % n %
Actitudes sobre Mala 19 12,7 15 10 5 33 0 0,0 39 26
el examen del Regular 0 0,0 0 00 30 20 0 0,0 30 20
Papanicolaou Buena 0 0,0 0 00 1 0,7 80 53,3 81 54
Total 19 12,7 15 10 36 24 80 533 150 100

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses julio- agosto,2020.

La tabla 3: se observa que el 53,3% de las mujeres encuestadas tienen un conocimiento

apropiado, y a la vez presentan una buena actitud sobre el examen del Papanicolaou,

también se puede observar que un 20% tienen conocimientos aceptables del tema y

presentan una actitud regular, mientras un 22,7% tienen conocimientos nulos y escasos

respectivamente resultaron con una mala actitud.

35



Contrastacion de hipotesis, coeficiente de correlacional de Rho Spearman

Hs: Si existe relacion entre el conocimiento y la actitud sobre el examen de

Papanicolaou en mujeres del P.J. Florida Alta, Chimbote, julio-agosto 2020.

Ho: No existe relacion entre el conocimiento y la actitud sobre el examen de

Papanicolaou en mujeres del P.J. Florida Alta, Chimbote, julio-agosto 2020.

Tabla 4

Correlacion de Rho Spearman del conocimiento y actitud en las mujeres en edad fértil sobre el examen

de Papanicolaou en el pueblo joven Florida Alta-Chimbote,2020.

Conocimiento sobre el
examen del
Papanicolaou

Actitud hacia el
examen del
Papanicolaou

Rho de
Spearman

Coeficiente de 1.000 816™
Conocimiento sobre el correlacion
examen del . .
Papanicolaou Sig. (bilateral) ,000
N 150 150
Coeficiente de -
correlacion , 816 1,000
Actitud hacia el examen
del Papanicolaou Sig. (bilateral) ,000
N 150 150

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses julio- agosto,2020.

Tabla 4: De acuerdo a la prueba de Rho Spearman, el resultado de coeficiente de

relacion fue de 0.816, lo que permite afirmar una relacion positiva considerable entre

las variables. Se destaca que el conocimiento es un factor relevante para la mejora de

la actitud sobre el Papanicolaou. Entonces, toda accidon que se tome para mejorar las

condiciones del conocimiento incidird en la mejora de la actitud. Asi mismo, se generd

un valor de significancia p=0.000. En conclusion, se rechaza la hipétesis nula y se

acepta la hipdtesis alternativa propuesta en la investigacion. Por lo que se acepta la

hipotesis que hace mencion de la existencia de relacion entre el conocimiento y actitud

sobre el Papanicolaou.
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Tabla 5:

Distribucién porcentual de las mujeres en edad fértil, segin el nivel de conocimiento por dimension

en el pueblo joven Florida Alta-Chimbote,2020.

Factores de riesgo

Dimension de la Importancia del - .
variable de examen del para desarrollar el Requisito para reallz.arse el
conocimiento sobre Papanicolaou cancer de cugllo Papanicolaou
examen del uterino

Papanicolaou N % N % N %
Nulo 48 32% 29 19% 33 22%
Escaso 0 0% 31 21% 50 33%
Aceptable 39 26% 43 29% 19 13%
Apropiado 63 42% 47 31% 48 32%
Total 150 100% 150 100% 150 100%

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses julio- agosto,2020.

La tabla 5: se muestra la importancia sobre el examen de PAP, un 68% de
conocimiento aceptable y apropiado, el cual es para prevenir el cancer del cuello
uterino. y el 32% de conocimiento nulo y escaso las cuales expresaron que desconocen
para qué sirve el examen del Papanicolaou. Los factores de riesgo para desarrollar
CCU, un 60% de conocimientos aceptables y apropiado, las cuales conocen las
infecciones de transmision sexual es un factor que conlleva a adquirir un CCU, y un
40% de conocimientos nulo y escaso, las cuales desconocian que el cambio constante
de pareja sexual es un factor de riesgo. Sin embargo, en los requisitos para el examen
de PAP, un 45% de conocimientos aceptable y apropiado, si conocian los requisitos
para realizarse el examen de PAP. Por otro lado, un 55% de mujeres encuestadas
expresaron que desconocian que al iniciar la actividad sexual se debian sacar el

examen del Papanicolaou.
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Tabla 6

Distribucién porcentual de las mujeres en edad fértil, segun el nivel de actitud por dimensiones en el
pueblo joven Florida Alta-Chimbote,2020.

Dimensién de la variable actitud Actitud preventiva Cultura actitudinal
frente al examen del Papanicolaou f % f %
Mala 42 28% 29 19%
Regular 0 0% 30 20%
Buena 108 2% 91 61%
TOTAL 150 100% 150 100%

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses julio- agosto,2020.

La tabla 6, muestra el nivel de las dimensiones de la actitud sobre Papanicolaou en
mujeres del pueblo joven Florida Alta. En la actitud preventiva, el 72% de mujeres
encuestadas les gustaria recibir informacion sobre el examen de Papanicolaou para
prevencion de cancer uterino. Por otro lado, el 28% de mujeres no creen que sea
importante realizarse el examen del Papanicolaou. Asimismo, en la cultura actitudinal,
el 61 % de mujeres expresaron que les gustaria recibir una atencién con calidad y
calidez por parte del obstetra, en la cual ellas se sientan seguras y un 19% de las
encuestadas expresaron que no creen que el examen del Papanicolaou se deba realizar

cada afo.
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Contrastacion de hipdtesis, coeficiente de correlacional de Rho Spearman
Hipotesis especifico 1

Hi: Si existe relacion significativa entre el conocimiento en su dimension importancia
y actitud hacia la toma de Papanicolaou, mujeres en edad fértil del P.J. Florida Alta,
Chimbote, julio-agosto 2020.

Ho: No existe relacion significativa entre el conocimiento en su dimension importancia
y actitud hacia la toma de Papanicolaou, mujeres en edad fértil del P.J. Florida Alta,

Chimbote, julio-agosto 2020.

Tabla 7
Correlacion de Rho Spearman del conocimiento en su dimensidn importancia y actitud frente a la toma

del Papanicolaou, mujeres en edad fértil, en el pueblo joven Florida Alta-Chimbote,2020.

D1: Importancia del
examen del
Papanicolaou

Actitud hacia el examen
del Papanicolaou

Coeficiente de

S 1,000 792"
. correlacion
D1: Importancia del
examen del Papanicolaou Sig. (bilateral) ,000
Rho de N 150 150
Spearman Coeficiente de
) ) correlacion 792 1,000
Actitud hacia el examen
del Papanicolaou Sig. (bilateral) ,000
N 150 150

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses julio- agosto,2020.

En la tabla 7 se muestra la correlacién que existe entre el conocimiento de importancia
del examen del Papanicolaou y la actitud. De acuerdo a la ejecucion de la prueba de
correlacion Rho Spearman, se hallo el coeficiente de relacion de 0.792, lo que permite
afirmar la existencia de una relacion positiva considerable, entre importancia y actitud
sobre Papanicolaou en mujeres, significancia bilateral de 0,000 implica que el
coeficiente calculado es un error minimo, rechazando la hipétesis nula y aceptando la

hipdtesis alternativa.
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Hipotesis especifico 2

H1: Si existe relacion significativa entre el conocimiento en su dimension factores de
riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino y actitud hacia la toma de
Papanicolaou de mujeres en edad fértil del Pueblo Joven Florida Alta, Chimbote, julio-
agosto 2020.

Ho: No existe relacion significativa entre el conocimiento en su dimension factores de
riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino y actitud hacia la toma de
Papanicolaou de mujeres en edad fértil del Pueblo Joven Florida Alta, Chimbote, julio-
agosto 2020.

Tabla 8

Correlacion de Rho Spearman del conocimiento de factores de riesgo para desarrollar cancer de cuello
uterino y actitud frente a la toma del Papanicolaou, mujeres en edad fértil, en el pueblo joven Florida
Alta-Chimbote,2020.

D2: Factores de
riesgo para  Actitud hacia el

desarrollar el examen del
cancer de cuello Papanicolaou
uterino
Coeficiente de o
D2: Factores de correlacion 1,000 784
riesgo para desarrollar
el cancer de cuello Sig. (bilateral) . ,000
uterino
Rho de N 150 150
Spearman —
_ _ Coeﬂuen?g de 784" 1,000
Actitud hacia el correlacion
examen del . .
Papanicolaou Sig. (bilateral) ,000
N 150 150

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses julio- agosto,2020.

Tabla 8: se muestra el resultado de coeficiente de Rho Spearman que es 0,784 lo que
nos permite afirmar la existencia de una relacion positiva considerable de los factores
de riesgo para desarrollar el cancer uterino y la actitud. Asi mismo se hallé el valor de

significancia bilateral de 0,000; concluyendo que se rechaza la hipotesis nula, y se
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acepta la hipdtesis alternativa, la misma que nos indica la relacion que existe entre el
factor de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino y actitud hacia el examen

de Papanicolaou en mujeres del P.J. Florida Alta.
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Hipotesis especifico 3

H1: Si existe relacion significativa entre el conocimiento en su dimensién requisitos
sobre la toma de Papanicolaou y la actitud hacia la toma de Papanicolaou en mujeres
en edad fértil del Pueblo Joven Florida Alta, Chimbote, julio-agosto 2020.

H1: No existe relacion significativa entre el conocimiento en su dimension requisitos
sobre la toma de Papanicolaou uterino y la actitud hacia la toma de Papanicolaou en
mujeres en edad fértil del Pueblo Joven Florida Alta, Chimbote, julio-agosto 2020

Tabla 9

Correlacion de Rho Spearman de conocimiento en la dimensién requisitos para el examen del

Papanicolaou y actitud en mujeres en edad fértil, en el pueblo joven Florida Alta-Chimbote,2020.

Actitud hacia el
Requisitos sobre la examen del
toma del Papanicolaou  Papanicolaou

Rho de Requisitos sobre la Coeficiente de correlacion 1,000 241"
Spearman  toma del Papanicolaou
Sig. (bilateral) . ,003
N 150 150
Actitud hacia el Coeficiente de correlacion 241 1,000
examen del o
Papanicolaou Sig. (bilateral) ,003
N 150 150

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses julio- agosto,2020.

Tabla 9 se muestra el resultado de coeficiente de Rho Spearman que es de 0,241 lo que
permite afirmar la existencia de una relacion positiva muy débil de los requisitos sobre
la toma de Papanicolaou y actitud hacia el examen de Papanicolaou. Asi mismo se
hallé el valor de significancia bilateral de 0,003; concluyendo que se rechaza la
hipétesis nula, y se acepta la hipotesis alternativa, la misma que nos indica la relacién
gue existe entre requisitos sobre el examen de Papanicolaou y actitud hacia el examen

de Papanicolaou en mujeres del P.J. Florida Alta.
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Tabla 10

Caracteristicas sociodemograficas de las mujeres en edad fértil, en el pueblo joven Florida Alta-
Chimbote,2020.

Edad (afios) n %

Del14a19 29 19.33
De20a?24 28 18.67
De 25a 29 25 16.67
De 30 a mas 68 45.33
Total 150 100,0
Estado civil n %

Soltera 38 25.33
Casada 66 44

Conviviente 37 24.67
Viuda 5 3.33
Divorciada 4 2.67
Total 150 100,0
Nivel de escolaridad n %

No estudia 17 11.33
Primaria 33 22

Secundaria 43 28.67
Técnica 34 22.67
Superior 23 15.33
Total 150 100,0
Ocupacién actual n %

Ama de casa 72 48

Empleada —Obrera 20 13.33
Empleada- Profesional 44 29.33
Trabajador Independiente 13 8.67
Agricultor 1 0.67
Total 150 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses julio- agosto,2020.

La Tabla 10, muestra que la mayoria de las mujeres en estudio (45.33%) son mayores
de 30 afios. El 44 % son casadas, 25.33% son solteras y 24.67% son Convivientes. Asi
mismo la mayoria solo alcanzo estudios secundarios (28.67%), seguido del 22.67%
estudio técnico, y el 22% restante solo tiene estudios primarios. Con respecto a la
ocupacion, el mayor porcentaje son amas de casa (48%), el 29.33% se dedican a un
empleo- Profesional, solo el 13.33% son empleadas obreras, y el 0.67 % son

Agricultores.
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Tabla 11

Caracteristicas sexuales y reproductivas de las mujeres en edad fértil, en el pueblo joven Florida Alta-

Chimbote,2020.

Edad de inicio de relaciones sexuales n %
14a19 88 58.67
20a24 48 32
25a29 9 6
30 a mas 3 2
No tuvo relaciones sexuales 2 1.33
Total 150 100,0
Ndmero de partos n %
Ningun parto 23 15.33
Primipara 32 21.33
Multipara 64 42.67
Gran multipara 31 20.67
Total 150 100,0
Numero de abortos N %
Ninguno 88 58.67
la2 60 40
3a4 2 1.33
5 amas 0 0
Total 150 100,0
Tuvo alguna infeccién de transmisién sexual n %
Si 16 10.67
No 134 89.33
Total 150 100,0
Recibié tratamiento por dicha infeccion n %
Si 16 100
No 0 0
Total 16 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses julio- agosto,2020.

Tabla 11 muestra que la mayoria de las mujeres en estudio (58.67%) iniciaron su vida
sexual activa entre 14 a 19 afios, 32% entre 20-24 afios. Las variables relacionadas a
la salud reproductiva indican que el 42.67% son multiparas el 21.33% son primiparas
y 20.67% son gran multiparas. Asi mismo el 40% sufrié 1 a 2 abortos, y un 1.33 %
tuvo 3 a 4 abortos. EI 10.67% tuvo alguna ITS y el 100% recibio tratamiento oportuno,

y el 89.33% no sufrio ninguna ITS.
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5.2 Anélisis de los resultados

Mediante la informacion de los investigadores se obtuvo que el conocimiento es un
conjunto de informacion almacenada de las experiencias o del aprendizaje, que
consiste solamente en lo que el ser realmente quiere, fomentado en un aprendizaje
académico y significativo, pero también es la experiencia del ser humano aquella que
aplica procesos que aumentan la probabilidad de acrecentar el aprendizaje®®). Asi
mismo la actitud se considera un estado de disposicion mental y nerviosa, organizado
mediante la experiencia, que ejerce un influjo directivo dinamico en la respuesta del

individuo a toda clase de objetos y situaciones V).

Teoria que avala los resultados encontrados donde el 77% de las encuestadas presentan
conocimientos aceptables y apropiados sobre el examen de Papanicolaou; sin
embargo, un 23% aln permanecen con conocimientos nulos y escasos sobre el examen
de Papanicolaou. Resultados semejantes presento Evangelista G. ®?, el 2019,
encontrd 60.6% de las mujeres presentaban conocimientos altos sobre el examen de
Papanicolaou y solo un 26,5% presentan bajos conocimientos; mientras que difiere de
Mateo P. © el 2017, quien reporto 33% de las mujeres encuestadas tenian
conocimiento bajo, y un 22,3% nivel alto de conocimiento sobre el examen de

Papanicolaou.

Asi mismo podemos observar un aproximado de 77% de las mujeres encuestadas
conocen sobre el examen de Papanicolaou, las mujeres han escuchado hablar del
examen de Papanicolaou, y se han informado mediante la consejeria del personal de

salud, los resultados presentados evidencian el conocimiento posiblemente las mujeres
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asocien completamente los procedimientos, y si tienen el conocimiento de la
importancia de este examen. Por ello se estaria presentando por la informacion,

comunicacion y educacion por el personal de salud.

Al evaluar las actitudes se encontré actitudes hacia el examen del Papanicolaou buenas
y regulares que sumadas hacen un 74%, Resultados que asemejan con el estudio de
Guimac Y. @9, el 2018, quien encontr6 76,4% de los participantes tuvieron actitudes
positivas hacia el examen del Papanicolaou. Sin embargo, es diferente a la
investigacion de Mateo P. ©, el 2017, donde el 19,4% de las encuestadas tiene buena
actitud frente a la toma del examen Papanicolaou. Concluyendo que las mujeres tienen
buena y regular actitud, existiendo una predisposicion para realizarse el PAP, dando
indicios de un mejor cuidado con la salud sexual y reproductiva y por ende de

prevencion del cancer uterino.

Asi mismo, existe relacién significativamente entre el conocimiento y actitud sobre el
examen del Papanicolaou en las mujeres, con una relacion de 53.3% entre
conocimientos apropiados y su buena actitud, lo cual acepta la hipotesis alterna que
afirma que existe la relacidn considerable entre las variables, su coeficiente de relacion
es 0,816. Resultado que se asemeja al de con Mateo P.®), el 2017 en su estudio afirma
tener una relacion muy fuerte entre el conocimiento y actitud de las mujeres en estudio
con un valor p=0.000y su coeficiente correlacional de 0.847. Se contrasta con
Evangelista G.®?, el 2019, reporto en su estudio que no tienen una relacion entre el
conocimiento y actitud frente al examen del Papanicolaou en mujeres en edad fértil,

obteniendo un valor de p=0,704 y un coeficiente correlacional de -0,033.
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Al evaluar el conocimiento segin dimensiones que posee las mujeres en edad fértil se
encontré un 68%de las mujeres tienen conocimientos aceptables y apropiados de la
importancia del examen del Papanicolaou y un 32% tienen conocimientos nulos;
también en los factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino el 60%
tienen conocimientos aceptables y apropiado sobre el examen de Papanicolaou, siendo
asi un 40% conocimientos escasos. Sin embargo, en los requisitos para el examen del
Papanicolaou un 45% tienen conocimientos aceptables y apropiados y el mayor

porcentaje que es de 55% tienen conocimientos nulos.

Resultados se asemejan con el estudio de Guimac Y.%9, en el 2018, donde un 72.3%
de mujeres poseen conocimientos apropiados sobre importancia del Papanicolaou; un
71.6.2% tiene conocimientos apropiados sobre los requisitos para el Papanicolaou. Sin
embargo, se contrasta con Mateo P.®), el 2017, donde encontramos que un 44,7%
tienen un nivel de conocimiento bajo sobre la importancia del Papanicolaou. Sobre los
factores de riesgo para contraer CCU ese obtuvo el 44.7% que poseen conocimientos
bajos. En los requisitos para realizarse el examen del Papanicolaou se encontrd que las

mujeres el 35% tienen conocimientos bajos y un 26,2% conocen dichos requisitos.

El conocimiento que expresa las mujeres en la investigacion respecto a la importancia
del Papanicolaou, influye en las mujeres relacionando dicho procedimiento a un
examen anual del cuello uterino, y que es importante para determina la deteccion de
CCU. Asi mismo en los factores de riesgo, las mujeres conocen las situaciones que

predisponen a desarrollar CCU. Se finaliza con requisitos para el Papanicolaou,
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evidenciando que las mujeres desconocen que no tienen que estar menstruando, no

haberse colocado dvulos ni duchas genitales.

Asi mismo podemos observar frente a la actitud preventiva frente al CCU que tienen
las mujeres encuestadas un 72% es buena. y en la relaciona cultura actitudinal fue
buena un 45% de las encuestadas, por lo que las mujeres presentan actitud positiva
frente al examen del Papanicolaou. Resultados que se simulan al estudio de Garay
J.A1 el 2018, se evidencia la actitud preventiva frente al CCU de las usuarias es buena
un 93.9% de las mujeres; sin embargo, en la cultura actitudinal frente al examen de
Papanicolaou un 57.6% de mujeres es buena; datos que se difiere al estudio de Gliimac
Y. en el 2018, donde las mujeres encuestadas presentan una actitud regular un
11.1% de las mujeres y en la cultura actitudinal un 77.1% presentan una actitud regular
frente al examen del Papanicolaou. El estudio muestra que las mujeres tienen
conocimiento sobre el examen del Papanicolaou y presentan buenas actitudes en la
mayoria de los casos, y también presentan una buena actitud, ya que al tener toda la
informacidn recaudada pueden prevenir el cancer de cuello uterino con los examenes
de prevencion (PAP), y teniendo en cuenta los factores de riesgo y tener predisposicion

para la toma del Papanicolaou.

Existe una relacion considerable entre el conocimiento en la dimension importancia y
actitud hacia el examen del Papanicolaou en las mujeres, su coeficiente de correlacion
es de 0,792. En la cual los resultados se asemejan en la investigacion Mateo P. ©, el
2017, donde podemos observar que existe una correlacion positiva entre la importancia

y actitud frente al examen de Papanicolaou en las usuarias, con un coeficiente de 0,632.

48



Asi mismo se diferencia de Giiimac Y. @9, el 2018, donde se observa que existe una
relacion débil entre la importancia y actitud frente al examen de Papanicolaou en las
usuarias, con un coeficiente de 0.363.

Asi mismo, existe una relacién considerable entre el conocimiento en la dimension
factores de riesgo para desarrollar cancer de cuello uterino y la actitud hacia el examen
del Papanicolaou en las mujeres encuestadas, con un coeficiente de correlacion
de0.784. Estos resultados se asemejan en la investigacion de Mateo P. ©, el 2017,
donde se observa que existe una relacion positiva entre el nivel de conocimiento sobre
los factores de riesgo del CCU vy la actitud de las usuarias, con un coeficiente de
correlacion de 0.680. Datos que se constatan por Guimac Y. @9, el 2018, donde
encuentran una relacion débil entre variables de estudio, nivel de conocimiento de los
factores de riesgo de desarrollar CCU vy la actitud de las usuarias, con un coeficiente

de correlacion de 0.313.

Asi mismo, reconocemos la existencia de una relacién baja entre los requisitos para el
examen del Papanicolaou y la actitud que tiene las mujeres en edad fértil del P.J.
Florida Alta, Chimbote 2020; con un coeficiente de correlacion de 0,241. Estudios
similares a de Guimac Y. @9 el 2018, donde la relacién que existe entre el
conocimiento en su dimension requisitos para el Papanicolaou y las actitudes de las
encuestadas es debil con un coeficiente de relacion 0,267. Sim embargo, se contrasta
con los datos del estudio de Mateo P. ®, el 2017, donde existe relacion positiva en el
conocimiento sobre requisitos del examen del Papanicolaou y la actitud de las

encuestadas, con un coeficiente de relacion 0,847.
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VI.  CONCLUSIONES

El resultado que se obtuvo 0.816, asi mismo se generd un valor de significancia
bilateral de p=0.000, afirmandose que el nivel de conocimiento si se relaciona
significativamente con la actitud al examen del Papanicolaou en las mujeres en
edad fértil del P.J. Florida Alta, Chimbote, periodo julio-agosto 2020.

El resultado encontrado es de 0.792 y nos indica que, si existe relacién positiva
considerable entre las variables, asi mismo se generd un valor de significancia
bilateral de p=0.000, afirmandose que el nivel de conocimiento en su dimensién
importancia si se relaciona significativamente con la actitud al examen del
Papanicolaou en las mujeres en edad fértil del P.J. Florida Alta, Chimbote, periodo
julio-agosto 2020.

El resultado encontrado es de 0.784 y nos indica que, si existe relacion positiva
considerable entre las variables, asi mismo se generd un valor de significancia
bilateral de p=0.000, afirmandose que el nivel de conocimiento en su dimension
factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino si se relaciona
significativamente con la actitud al examen del Papanicolaou en las mujeres en
edad fértil del P.J. Florida Alta, Chimbote, periodo julio-agosto 2020.

El resultado encontrado es de 0.241 y nos indica que, si existe relacion positiva
débil considerable entre las variables, asi mismo se generé un valor de
significancia bilateral de p=0.003, afirmandose que el nivel de conocimiento en su
dimension requisitos para el examen del Papanicolaou si se relaciona
significativamente con la actitud al examen de Papanicolaou en las mujeres en edad

fértil del P.J. Florida Alta, Chimbote, periodo julio-agosto 2020.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE PAPANICOLAOU
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Fuente: Instrumento de recoleccién de datos

Figura 1

Gréfico de barras de la distribucién porcentual de las mujeres en edad fértil, segun el
nivel de conocimientos del Papanicolaou, P. J. Florida Alta, Chimbote 2020

El Grafico 1 muestra que el 77% tienen conocimientos aceptables y apropiados,

mientras el 23% tienen conocimientos nulos y escasos.
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NIVEL DIMENSIONES - CONOCIMIENTO SOBRE

PAPANICOLAOU
45% 42%
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. 29% 7
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19% 7

20%
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Fuente: Instrumento de recoleccion de datos
Figura 2
Graéfico de barras de la distribucién porcentual de las mujeres en edad fértil, segun el

nivel de conocimiento por dimensiones, P.J. Florida Alta, Chimbote 2020

El grafico 2 muestra que las mujeres en el conocimiento de la dimension importancia
del examen de Papanicolaou tienen un 32% de conocimientos nulos y un 68% de
conocimientos aceptables y apropiados. En la dimension factores de riesgo para
desarrollar el cancer de cuello uterino el 40% tienen conocimientos nulos y escasos,
mientras que el 60% tiene conocimiento aceptable y apropiado. Y en la dimensién
requisitos para el examen de Papanicolaou el 55% tienen conocimientos nulos y

escasos, un 45% presentan conocimientos aceptables y apropiados.

52



NIVEL DE ACTITUD SOBRE PAPANICOLAOU
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Fuente: Instrumento de recoleccién de datos

Figura 3

Gréfico de barras de la distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil, segun el

nivel de actitud hacia el examen de Papanicolaou, P.J. Florida Alta, Chimbote 2020

El grafico 3 muestra que el 54% de las mujeres en estudio tiene una buena actitud, un
20% una actitud regular, mientras que un 26% presentan una mala actitud frente al

examen de Papanicolaou.
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NIVEL DIMENSIONES - ACTITUD SOBRE
PAPANICOLAOU

809 72%
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Figura 4

Grafico de barras de la distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil, segin la
actitud por dimensiones, P.J. Florida Alta, Chimbote 2020

El grafico 4 muestra que la actitud de las mujeres en la investigacion es buena en la
dimension actitud preventiva frente al cancer de cuello uterino es un 72%, y un 28%
presento una mala actitud. Asi mismo la dimension cultura actitudinal obtuvo un 61%

de actitud buena, un 20% actitud regular, y un 19% de una mala actitud.
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ANEXOS

Anexo 1. Instrumento de recoleccion de datos

CONOCIMIENTOS Y ACTITUD SOBRE EXAMEN DE
PAPANICOLAOU

Iniciaremos con una serie de preguntas

sobre informacién general. Por favor
responde la alternativa que mejor se
acerque a tu condicién actual

CARACTERISTICAS SEXUALES
Y REPRODUCTIVAS

Ahora te haré algunas preguntas
relacionadas con su sexualidad por favor
responde la alternativa que mejor se
acerque a tu condicién actual

CARACTERISTICAS
SOCIODEMOGRAFICAS

7) ¢ Cuantos afios cumplidos tiene?
............ afnos
8) ¢Cual es su estado civil actual? 1) ¢Ha tenido relaciones sexuales
1. Soltera 1. Si
2. Casac_la_ 2. No
2' i:/(i)l:](;/;wente 2) ¢A qué edad inicio sus relaciones sexuales?
5 Divorciada ....;....anos _ _
- — - 3) ¢Cuantos compaiieros sexuales ha tenidoen
9 ¢Cual es SU maximo nivel de toda su vida?
ESCOIarIdad? ...........................................
%’ llglr?ne]:trtijgle 4) ¢Cuantos partos ha tenido?
3 Secundaria feeteeenessitenenen _ _
4 Técnica 55 ¢Ha tenido usted alguna infeccion /
5' Superior enfermedad de transmision sexual?
: 1. Si
10) ¢A queé se dedica actualmente? 2. No
1. Ama de casa 6) ¢Recibid tratamiento para dicha infeccion?
2. Empleada-obrera 1. Si
3. Empleada-profesional 2. No
4. Trabajador independiente
5. Agricultora
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[ CONOCIMIENTO ]

Ahora te presentamos una serie de interrogantes sobre la prueba
del Papanicolaou. Por favor responde segun tu propia apreciacion.

11) La citologia vaginal o prueba de
Papanicolaou es un:
1. Examen de sangre
2. Examen del cuello del utero
3. Examen radiolégico
4. Examen medico
5. Nose

12) La citologia vaginal o la prueba del
Papanicolaou se toma en:
1. Cuello del Utero
2. Vagina
3. Ovarios
4. No se

13) La citologia vaginal o prueba del
Papanicolaou sirve para:

1. Saber si hay una infeccion vaginal

2. Detectar el cancer de cuello uterino o
Cervix

3. Para saber si se tiene una infeccion
urinaria

4. No se

14) Realizarse citologia vaginal o prueba
del Papanicolaou es importante
porque:

1. Saber si hay una infeccion vaginal

2. Sirve para curar las inflamaciones

3. Diagnostica infecciones de
transmision sexual

4. No sé 5.Para prevenir el cancer del
cuello uterino

15) Cuales son factores de riesgo para
desarrollar cancer de cuello uterino:
1. Signos clinicos de inflamacion
2. Tener flujo vaginal
3. Inicio precoz de las relaciones sexuales
4. No se

16) Tener varias parejas sexuales:
1. Es bueno para la salud
2. Puedes adquirir infecciones de
transmision sexual
3. Te puedes enfermar de diabetes
4. No se
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17) Quien tiene mayor riesgo de adquirir

cancer de cuello uterino

1. Mujeres que iniciaron su vida sexual a
temprana edad

2. Mujeres que nunca se realizaron el
examen de Papanicolaou

3. Mujeres con antecedente de ITS

4. No se

20) No estar menstruando es un requisito
para el examen del Papanicolaou
1. Si
2. No

18) Considera que el consumo de tabaco
incrementa el desarrollo de cancer de
cuello uterino
1. Si
2. No

21) No haber tenido relaciones sexuales las
48 horas anteriores es un requisito para
el examen del Papanicolaou

1. Si
2. No

19) ¢Cual es la frecuencia con se debe
realizar la citologia vaginal o prueba
del Papanicolaou

1. Cada seis meses

2. Cada afio

3. Entre dos y tres afios
4. No se

22) No haberse realizado duchas vaginales en
el lapso de 48 horas antes es un requisito
para el examen del Papanicolaou

1. Si
2. No
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23) No haberse  aplicado ningun
tratamiento médico vaginal (évulos o
cremas), durante las ultimas 48 horas
es un requisito para el examen del
Papanicolaou

1. Si
2. No




[ Actitud

Ahora te presentamos una serie de afirmaciones
relaciones con la prueba del Papanicolaou. Por
favor responde segln la siguiente escala:

De acuerdo (A)-5

Parcialmente de acuerdo (PD) - 4

Indiferente H-3

Parcialmente en desacuerdo (PD) - 2

En desacuerdo (D)-1

Acerca de la prueba de Papanicolaou

A |PA| I PD
5 4 |13 2

24) Le gustaria recibir informacion sobre el examen
de Papanicolaou

25) Ud. cree que el examen de Papanicolaou es
doloroso

26) Es importante realizarme la prueba de
Papanicolaou .

27) Ud. cree que el examen de Papanicolaou solo
debe ser realizado por un profesional femenino

28) Si el profesional de salud le brindara una
atencion con calidad y calidez Ud. accederia a
realizarse el examen de Papanicolaou

29) Ud. considera que la opinion de su pareja
interfiere en su decision para no realizarse la
prueba de Papanicolaou

30) Es importante tener en cuenta los requisitos para
la prueba del Papanicolaou antes de realizarse el
examen

31) Considero necesario hacerme la prueba de
Papanicolaou todos los afios
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Anexo 2: Valoracién del coeficiente de fiabilidad de consistencia interna de ALFA DE
CRONBACH

Como criterio general, George y Malley (2003. P. 231) sugieren las recomendaciones
siguientes para evaluar los valores de los coeficientes del alfa del Cronbach:

Coeficiente alfa >. 9 a .95 es excelente

Coeficiente alfa > .8 es bueno

Coeficiente alfa > .7 es aceptable

Coeficiente alfa > .6 es cuestionable

Coeficiente alfa > .5 es pobre

Coeficiente alfa > .5 es inaceptable

Confiabilidad:

El instrumento esta compuesto por 14 items (6 preguntas para la VV1: Conocimiento y 8 preguntas
para la V2: Actitud), siendo la muestra de 150 encuestadas (mujeres en edad fértil). El nivel de la
investigacion es de 95 %. Para determinar la fiabilidad del instrumento se utilizé el software
estadistico SPSS version 25, cuyos resultados se presentan a continuacion.

Resumen de procesamiento de casos:

Resumen de procesamiento de casos

N % Estadisticas de fiabilidad
Casos Valido 150 100,0 Alfa de
N de el t
Excluido? 0 0 Cronbach de elementos
,906 14
Total 150 100,0

Interpretacion:

Como se puede apreciar el resultado del alfa cronbach tiene un valor de 0.906, lo que
indica que este instrumento es excelente ya que cuanto mas se acerque el indice al
extremo 1, mayor es la fiabilidad; es decir este instrumento es valido para la recoleccion
de datos.
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Estadisticas de total de elemento

Media de Varianza de Correlacién Alfa de
escala si el escala si el total de Cronbach si el
elemento se ha elemento se elementos elemento se
suprimido ha suprimido corregida ha suprimido
Demuestro disponibilidad para la 48,30 60,642 ,791 ,892
realizacién del examen de Papanicolaou
Es un examen que debe hacerse si el 48,45 58,155 ,693 ,897
medico lo Solicita
El material que se usa no es un obstaculo 48,25 61,671 127 ,895
para que me realice el examen de
Papanicolaou
Considero necesario hacerme la del 48,25 61,671 127 ,895
Papanicolaou todos los afios
Es muy importante realizarme 48,05 72,682 ,000 911
periédicamente la prueba para detectar el
cancer a tiempo
Siempre solicito los resultados de la 48,30 62,326 7184 ,893
prueba del Papanicolaou.
Es necesario que el médico me explique 48,25 61,671 727 ,895
los resultados
Demuestro disponibilidad para la lectura 48,45 58,787 ,756 ,893
de los resultados por la/el obstetra
La citologia vaginal o prueba de 50,60 61,937 ,551 ,903
Papanicolau es un:
La citologia vaginal o la prueba del 51,60 61,937 ,551 ,903
Papanicolau se toma en
La citologia vaginal o prueba del 50,65 64,976 ,531 ,902
Papanicolaou sirven para
Realizarse citologia vaginal o prueba del 51,75 64,724 478 ,904
papanicolaou es importante por qué?
¢En qué casos se puede dejar para después 48,10 69,779 764 ,905
la citologia vaginal o prueba del
Papanicolau ?
¢ Cuél es la frecuencia con se debe realizar 50,65 62,766 ,566 ,901
la citologia vaginal o prueba del
Papanicolau?
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Anexo 3:

FICHA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO DEL PARTICIPANTE

Yo, en pleno uso de mis facultades, libre y voluntariamente, EXPONGO:

Que he sido debidamente INFORMADA por los responsables de realizar la presente
investigacién cientifica, quedando entendido la importancia de mi participacién en la

encuesta para contribuir al mencionado trabajo de investigacion.

Que he recibido explicaciones, tanto verbales como escritas, sobre la naturaleza y
propdsitos de la investigacion y también hemos tenido ocasion de aclarar las dudas que

nos han surgido.
MANIFIESTO:

Que habiendo comprendido y estando satisfecha de todas las explicaciones y aclaraciones
recibidas sobre el mencionado trabajo de investigacion, OTORGO
MICONSENTIMIENTO para participar de la encuesta. Y, para que asi conste, firmo el

presente documento.

Firma de la encuestada
DNI:

FECHA:
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Anexo 4: Mapa catastral
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