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RESUMEN

El cancer de cérvix es el segundo cancer ginecolégico mas frecuente en las mujeres,
convirtiéndose en un problema de salud pablica a nivel nacional y mundial. El estudio tuvo
como Objetivo General, Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y la
actitud sobre la toma del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo joven
Reubicacion del distrito de Chimbote en el periodo julio —agosto, 2020. La metodologia
del estudio fue de tipo cuantitativo, de nivel correlacional y de corte transversal. La
poblacién total lo constituyeron 400 mujeres en edad feértil, para el calculo muestral se
utilizé formula estadistica de proporcién poblacional, obteniéndose 150 mujeres. Con
la finalidad de obtener informacion, se utilizo la encuesta como técnica de recoleccion de
datos. Resultados obtenidos, el 56,0% de las mujeres tienen conocimientos aceptables
sobre la prueba de Papanicolaou, el 92,7 % tienen una buena actitud sobre la prueba de
Papanicolaou, y en base a la correlacion entre las variables conocimientos y actitud frente
a la prueba del Papanicolaou, obteniéndose un p= 0,049 < 0,05, por ende, se rechaza la
hipotesis nula y se acepta la hipétesis alternativa del trabajo del estudio. Conclusién, si
existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos y las actitudes sobre la
prueba de Papanicolaou en las mujeres en edad fértil del pueblo Reubicacion Chimbote

2020.

Palabras claves: Actitudes, Conocimientos y Papanicolaou

vii



ABSTRACT

Cancer of the cervix is the second most common gynecological cancer in women,
becoming a public health problem at a national and global level. The general objective of
the study was to determine the relationship between the level of knowledge and the
attitude about taking the Pap smear in women of childbearing age from the young town
Relocation of the Chimbote district in the period July - August, 2020. The study
methodology was quantitative, correlational level and cross-sectional. The total
population was made up of 400 women of childbearing age, for the sample calculation a
statistical formula of population proportion was used, obtaining 150 women. In order to
obtain information, the survey was used as a data collection technique. Results obtained,
56.0% of the women have acceptable knowledge about the Papanicolaou test, 92.7% have
a good attitude about the Papanicolaou test, and based on the correlation between the
variables knowledge and attitude towards the Papanicolaou test, obtaining a p = 0.049
<0.05, therefore, the null hypothesis is rejected and the alternative hypothesis of the study
work is accepted. Conclusion, if there is a significant relationship between the level of
knowledge and attitudes about the Pap test in women of childbearing age from the

Chimbote 2020 relocation town.

Keywords: Attitudes, Knowledge and Pap Smear
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I. INTRODUCCION

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, La Citologia Cervical —
Papanicolaou ((PAP) en un método utilizado como medida preventiva sobre la
salud sexual y reproductiva en mujeres en edad fértil, este es un método efectivo y
de un costo accesible que puede determinar la presencia y extension de crecimiento
de células anormales en el cuello del utero, esta prueba se realiza desde hace
muchos afos y es una prueba muy sencilla, pero no todas las mujeres aprovechan
este recurso de manera preventiva esto por multiples factores como la falta de
interés por su salud, temores, miedo, verglenza, falta de conocimiento, y por poca

confiabilidad en los resultados (1).

Podemos decir que todas las mujeres tienen como derecho cuidar de su
salud sexual y reproductiva, y esto es considerado como expectativa para el mundo,
religioso y social y la toma de decisiones que estan relacionadas a la prevencion y
promocion de la salud sexual, el Papanicolaou (PAP) en un método utilizado de
manera preventiva en mujeres en edad fértil, este es un método efectivo y de un
costo accesible que puede determinar la presencia y extension de crecimiento de
células anormales en el cuello del Gtero, en el afio 2018, se presentaron 570 000

casos (equivalente al 6,6% de todos los canceres en mujeres) @

A nivel mundial es un problema de salud publica algunos expertos en

atencion primaria lo relacionan a la ausencia de una cultura preventiva en el



cuidado de la salud, esta situacidn trae consecuencias severas como la aparicion
del céancer de cuello uterino (CaCu). En 2018, se presentaron 570 000 casos
(equivalente al 6,6% de todos los canceres en mujeres) y un total de 311 000
muertes, representando para las mujeres el cuarto lugar en frecuencia de canceres
diagnosticados Yy el cuarto lugar en mortalidad. Aproximadamente, el 90% de las

muertes por CaCu acontecieron en paises de bajos y medianos ingresos ¢

En el Per( se diagnosticaron 4103 nuevos casos de cancer cervical, con una
tasa anual de incidencia ajustada por edad de 23,2 por cada 100 000 mujeres,
ocupando el segundo lugar como causa de cancer en mujeres solo superado por el
cancer de mama. El CaCu causa una alta mortalidad en el Peru, calculandose 1836
muertes por esta causa en 2018 (tasa de mortalidad anual ajustada por edad de 10,2
por 100 000 mujeres), siendo la tercera causa de muerte por cancer en el Per( y

ocupando el primer lugar de mortalidad por cancer en mujeres de 15 a 49 afios

En la actualidad la promocion y prevencion del cancer de cuello uterino
son poco eficientes en los establecimientos de salud. No existe la aplicacion de un
modelo real de atencion integral que beneficie a la familia y comunidad, a esto se
suma los patrones culturales arraigados , las costumbres y creencias que lejos de
ayudar en el autocuidado de su salud, terminan por complicar su salud sexual y
reproductiva, asi mismo los bajos niveles de autoestima y el temor que les acecha

hacen que rechacen los procedimientos obstétricos necesarios para la toma del



Papanicolaou, por ello se necesita profundizar el conocimiento de estas mujeres

sobre la toma del PAP para que puedan mejorar sus actitudes sobre esta prueba(5).

El diagndstico temprano como medida de prevencion de la salud sexual y
reproductiva, es importante ya que por medio del PAP podemos tener el control de
la enfermedad por CaCu, y al ser detectada en fases tempranas podemos
acompafiarlos de tratamientos efectivos, esto va a mejorar el nivel de vida y
prondstico de los pacientes. Un diagnostico temprano, puede prevenir casos de
CaCu, sobre todo en mujeres no vacunadas contra el virus del papiloma humano
(VPH), por lo cual esta vacunacion es tomada como parte de la prevenciéon y

promocion de la salud sexual y reproductiva (6).

Esta demostrado las mujeres que tienen un mayor nivel de conocimientos
esta relacionado con una mayor probabilidad de uso del Papanicolaou como
medida preventiva y con ello a un diagnostico temprano; sin embargo, los diversos
estudios locales revelan que las mujeres en edad fértil tienen bajos conocimientos
0 presentan actitudes desfavorables hacia la toma de PAP, estos resultados,
principalmente hospitalarios o en poblaciones delimitadas, merecen ser
continuados con otros estudios en la poblacidn general, ademas de identificar su
correlacion con otras caracteristicas de riesgo asociadas para poder orientar mejor

futuras actividades en educacion sanitaria, siendo ello nuestro objetivo (7).



El pueblo joven Reubicacion se encuentra ubicada en la zona Norte del
distrito de Chimbote, con una poblacién de 5.900 habitantes aproximadamente.
Los moradores acuden al Puesto de Salud “Miraflores”, en la cual la poblacion de
mujeres solo acude al puesto de salud cuando presenta alguna molestia, pero no lo
hace de forma preventiva, las mujeres de esta comunidad, no demuestran
conocimientos adecuados y otros demuestran escasos conocimientos, sin embargo
su actitud no es la mas adecuada cuando se trata de prevenir acciones de salud en

favor de ella.

La escuela profesional de obstetricia viene impulsando la linea denominada
prevencion de la salud sexual y reproductiva, dada la problematica expuesta se
pretende responder y contribuir con la linea en mencion, para tal efecto se plantea
como interrogante: ¢ Cual es la relacidn que existe entre el conocimiento y la actitud
sobre la toma del Papanicolaou entre las mujeres en edad fértil del pueblo joven
Reubicacion del distrito de Chimbote en el periodo Julio — agosto, 2020? Por lo
tanto, nos planteamos el siguiente objetivo general: Determinar la relacion entre el
nivel de conocimiento y la actitud sobre la toma del Papanicolaou en mujeres en
edad fértil del pueblo joven Reubicacion del distrito de Chimbote en el periodo

julio — agosto, 2020.

Y para llegar al objetivo principal se ha planteado como objetivos
especificos: (1) Determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y

actitud en la dimension, importancia sobre la toma del Papanicolaou en mujeres en

4



edad fértil del pueblo joven Reubicacion del distrito de Chimbote en el periodo
julio - agosto ,2020.(2) Determinar la relacion que existe entre el nivel de
conocimiento y la actitud en la dimension, factores de riesgo para desarrollar el
cancer de cuello uterino, sobre el examen de Papanicolaou en mujeres en edad fértil
del pueblo joven Reubicacion del distrito de Chimbote en el periodo julio - agosto
,2020. (3) Determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y actitud
en la dimensién, requisitos sobre la toma del Papanicolaou en mujeres en edad
fértil del pueblo joven Reubicacion del distrito de Chimbote en el periodo julio -
agosto, 2020. (4) Describir las caracteristicas sociodemogréaficas en mujeres en
edad fértil del pueblo joven Reubicacion del distrito de Chimbote en el periodo

julio - agosto ,2020.

El presente estudio se justifica por abordar en forma directa los
componentes mas importantes de las mujeres del ambito en estudio, como son
medidas orientadas a generar cambios favorables en el estilo de vida en relacion a
su salud sexual y reproductiva, mediante la promocion y prevencion de los agentes
causales y factores de riesgo. Asi también permitira contar con informacion veraz
e identificar las variables estudiadas, que guiaran el trabajo del personal de
obstetricia del puesto de salud Miraflores Alto, para que puedan intervenir con
estrategias mas direccionadas en prevencion , promocion y orientacion ,la misma
que influird en la preparacion de las mujeres, generando conocimiento a favor de

la salud sexual y reproductiva .El beneficio directo serd para el pueblo joven



Reubicacion, en el incremento en la toma de Papanicolaou como medida

preventiva.

La metodologia que se utilizo fue de tipo cuantitativo, de nivel
correlacional, de una sola casilla de corte transversal, la poblacion total la
conforman 400 mujeres en edad fértiles de 14 a 49 afios y para calcular el tamafio
muestral se aplicara la formula estadistica de proporcién poblacional obteniendo
150 mujeres participantes, el cuestionario consto con 30 preguntas cerradas, el
mismo que estd compuesto por un cuestionario de 13 preguntas cerradas con
respuestas multivariados y para las aptitudes seran 8 interrogantes, se aplicara el
test de aptitudes del PAP que esta disefiado por ocho preguntas con respuestas

multivariadas.

El estudio presentd los siguientes resultados el 56,0% de las mujeres tienen
conocimientos aceptables sobre la prueba de Papanicolaou, el 92,7 % tienen buena
actitud sobre la prueba del Papanicolaou. La correlacién entre las variables
conocimientos y actitud frente a la prueba del Papanicolaou se obtuvo un valor de
=0,049 < 0,05, lo que indica que existe correlacion entre ambas variables, por ende
se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipdtesis alternativa del trabajo del
estudio. Por lo que concluye que la relacion entre el nivel de conocimientos y las
actitudes sobre la prueba de Papanicolaou en las mujeres en edad fértil del pueblo

Reubicacién Chimbote 2020 es débil.



El presente informe esta estructurado en seis capitulos: El capitulo I,
recopila la descripcion del contexto, objetivos, alcance, metodologia y la estructura
del informe. EIl capitulo Il, presenta la revision de la literatura, indicando los
antecedentes internacionales, nacionales y dentro de ello los locales, las bases
tedricas y conceptuales. El capitulo 111, abarca sobre la hipotesis, El capitulo 1V
abarca la metodologia es decir se describe el tipo, nivel y disefio del estudio, la
poblacién y muestra de los participantes, la técnica e instrumento utilizados. El
capitulo V, informa los resultados y analisis de resultados como respuesta a los
objetivos especificos, finalmente en el capitulo VI, se establece las conclusiones a

las que se llegd con la investigacion.



I1. REVISION DE LITERATURA

A nivel nacional se encontraron diversos estudios referentes al tema de

conocimientos y actitudes sobre Papanicolaou en mujeres y son las siguientes:

2.1. Antecedentes del estudio

2.1.1. Nacionales

Garay J. (8) Coishco/ Pert en el afio 2019 presentd un estudio sobre
Conocimientos Yy actitudes hacia la toma de Papanicolaou en mujeres en edad feértil,
en Coishco, 2019; el cual tuvo como objetivo determinar la relacion que existe entre
el nivel de conocimiento y actitud hacia la toma de Papanicolaou; utilizando una
metodologia de tipo cuantitativo de nivel correlacional, disefio no experimental y
cohorte transversal. Se realiz6 un muestreo probabilistico aleatorio simple,
obteniendo una muestra de 99 mujeres. La técnica fue la encuesta y el instrumento un
cuestionario validado con 13 preguntas cerradas, obteniendo lo siguientes resultados:
El coeficiente Rho de Spearman tiene un valor de 0,492 por lo que se considera que
existe una correlacion moderada entre el conocimiento sobre el examen de
Papanicolaou y la actitud hacia el examen de Papanicolaou en las mujeres

encuestadas.

Del mismo modo el estudio muestra que el coeficiente Rho de Spearman tiene

un valor de 0,566 por lo que se considera que existe una correlacion moderada entre



el conocimiento en su dimension importancia del examen de Papanicolaou y la actitud
hacia el examen de Papanicolaou en las mujeres encuestadas. El coeficiente Rho de
Spearman tiene un valor de 0,519 por lo que se considera que existe una correlacion
moderada entre los conocimientos en la dimensidon factores de riesgo para desarrollar
cancer de cuello uterino y la actitud hacia el examen de Papanicolaou en las mujeres
encuestadas. El coeficiente Rho de Spearman tiene un valor de 0,397 por lo que se
considera que existe una correlacion baja entre los requisitos para el examen de
Papanicolaou en las mujeres encuestadas. Se concluye, que el nivel de conocimientos
sobre el examen Papanicolaou se relaciona significativamente con la actitud de las

mujeres encuestadas (0,492).

Evangelista G. ©® Chimbote/ Pert en el afio 2019, en su estudio Conocimientos
y actitudes sobre Papanicolaou en mujeres en edad fértil del Pueblo Sefior De Los
Milagros - Chimbote, 2019. Cuyo objetivo fue determinar la relacion que existe entre
el nivel de conocimiento y actitud hacia la toma de Papanicolaou en mujeres en edad
fértil del pueblo joven Sefior de los Milagros. La metodologia del estudio fue de tipo
cuantitativo, de nivel correlacional y de cohorte transversal. La poblacion total lo
constituyeron 200 mujeres en edad fértil, para el calculo muestral se utiliz6 la formula
estadistica de proporcion poblacional, obteniéndose 132 mujeres. Con el objetivo de

obtener informacion, se utilizo la encuesta como técnica de recoleccion de datos.



El estudio reporto los siguientes resultados: El resultado de significancia P =
0,704 > 0,05 no rechaza a la HO por tanto el nivel de conocimientos y las actitudes
sobre la prueba de Papanicolaou en las mujeres en edad fértil del pueblo joven Sefior
de los Milagros no estan significativamente correlacionados. Del mismo modo el
resultado en el valor de significancia, P = 0,131 > 0,05 confirma que no se Rechaza
la hipotesis nula por tanto el nivel de conocimientos en su dimension importancia y
las actitudes sobre la prueba de Papanicolaou en las mujeres en edad fértil del pueblo
joven Sefior de los Milagros durante el periodo de junio — agosto 2019 no estan

significativamente correlacionados; asi mismo

En el resultado del valor de significancia P = 0,327 > 0,05 no rechaza a la HO por
tanto el nivel de conocimientos en sus factores de riesgo para desarrollar cancer de
cuello uterino no se relaciona significativamente con las actitudes sobre la prueba de
Papanicolaou en las mujeres en edad fértil del pueblo joven Sefior de los Milagros
durante el periodo de junio — agosto 2019. De la misma manera el resultado del valor
de significancia P = 0,338 > 0,05 no se rechaza a la HO por tanto el nivel de
conocimientos en su dimension requisitos no se relaciona significativamente con las
actitudes sobre la prueba de Papanicolaou en las mujeres en edad fértil del pueblo
joven con los resultados obtenidos se rechaza a la hipotesis nula y por tanto se
concluye que no existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos y las
actitudes sobre la prueba de Papanicolaou en las mujeres en edad fértil del pueblo

joven Sefior de los Milagros Chimbote 2019.
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Mateo S. (10). Lima 2017, realizo un trabajo de investigacion titulado
“Conocimientos y actitudes sobre el Papanicolaou tienen usuarias del Centro Materno
Infantil José Carlos Mariategui 2017”. Tuvo como objetivo: Evaluar la relacion que
existe entre el nivel de conocimiento y la actitud sobre el examen de Papanicolaou en
mujeres de edad fértil en el distrito de Pilcomayo-Huancayo en el periodo junio-
agosto del 2019. La metodologia fue tipo basica, cuantitativa, no experimental y de
corte trasversal, el disefio fue de tipo descriptivo, correlacional. La muestra estuvo
conformada por 103 usuarias, el estudio reporto los siguientes resultados: Existe
relacién significativa entre Conocimientos sobre el examen del Papanicolaou y
actitudes en usuarias que acuden al Centro Materno infantil. Obtuvo los resultados de
0.847 indica que existe relacion positiva entre las variables ademas se encuentra en

el nivel de correlacion es alto.

Del mismo modo el resultado de 0.632 indica que existe relacion positiva entre
el conocimiento en su dimensién importancia y la actitud, ademas se encuentra en el
nivel de correlacion es moderado, y siendo el nivel de significancia bilateral p < 0.05
se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipétesis general. Asi también el resultado
de 0.847 indica que existe relacion positiva entre el conocimiento en su dimensién
requisitos y la actitud ademas se encuentra en el nivel de correlacion es alto, y siendo
el nivel de significancia bilateral p < 0.05 se rechaza la hipotesis nula y se acepta la

hipotesis general.
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Ademas, se demostrd un resultado de 0.680 indica que existe relacion positiva
entre el conocimiento en su dimension factores de riesgo y actitud se encuentra en el
nivel de correlacion es moderado, y siendo el nivel de significancia bilateral p < 0.05
se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipdtesis general. Por lo que se concluye
que, existe relacion significativa entre Conocimientos sobre el examen del
Papanicolaou y actitudes en usuarias que acuden al Centro Materno infantil José

Carlos Mariategui del Distrito de Villa Maria del Triunfo, 2017.

Guimac Ch. D), realizd un estudio en Lima en el afio 2018, su investigacion tuvo
como titulo “Conocimientos y actitudes sobre el examen de Papanicolaou en usuarias
del centro de salud Sangarara 2018”. El objetivo que se plante6 fue determinar la
relacion entre el nivel de conocimiento y actitudes sobre el examen del Papanicolaou
en las usuarias. Su metodologia fue de tipo cuantitativo, disefio no experimental, nivel
descriptivo- correlacional y de corte transversal, se trabajo con una muestra aleatoria
simple de 144 usuarias. Donde el 72% de las mujeres en edad fértil muestran
conocimientos de nivel aceptable en la dimensién importancia, el 83% presentan
desconocimientos frente a los factores de riesgo, mientras que un 71.6%, presentaron
conocimientos sobre los requisitos para realizarse la prueba del Papanicolaou.
Conclusion el nivel de conocimientos se relaciona con la actitud de las usuarias,
mientras que el nivel de conocimientos sobre la importancia se relaciona con la
actitud de 11 usuarias, y por tltimo el nivel de conocimientos de los factores de riesgo

se relaciona con la actitud de las usuarias del centro de salud Sangarara.
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2.1.2. Internacionales

Andrade J, Landivar G. 12 Guayaquil - 2017, en su tesis titulada “Nivel de
conocimiento, actitudes y practicas sobre el método de Papanicolaou en pacientes que
acuden a la consulta externa del servicio de Ginecologia y Obstetricia del Hospital
Teodoro Maldonado Carbo en el periodo Octubre 2016 a Enero 2017” tuvo como
objetivo: verificar el nivel de conocimiento, actitudes y practicas sobre el método del
Papanicolaou en pacientes que acuden a consulta externa, uso la metodologia
descriptivo y transversal y concluyo que la mayoria de las pacientes presentaron un
nivel de conocimiento bajo y practicas incorrectas, presentaron actitudes favorables
frente a la realizacion del Papanicolaou, obtuvo como resultados de la muestra del
estudio el 42,6% presentd un nivel bajo de conocimiento, mientras el 97,4%

actitudes favorables.

Olivera M. 13 Managua/Nicaragua en el afio 2015, presento une estudio cuyo
objetivo fue determinar el conocimiento, actitudes y practicas sobre la prueba de
Papanicolaou que tienen las usuarias de consulta externa de gineco-obstetricia del
Hospital Aleman Nicaragliense en la ciudad de Managua, durante el periodo
comprendido Octubre a Diciembre del 2015. EIl presente estudio es descriptivo, de
corte transversal, retrospectivo. La muestra la constituyeron 200 mujeres, el estudio
aporto que el (66%) conocian la utilidad de la prueba de Papanicolaou respondiendo
que se servia para detectar el cancer de cérvix, un (61%) respondieron que el cérvix

es el sitio donde se realiza la prueba. En relacion a la oportunidad de realizarse el
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Papanicolaou el (33%) respondieron con una actitud favorable la mitad de la muestra
tenian dudas cuando se le presentaba la oportunidad de realizarsele la prueba, y un

pequefio grupo presento actitud indiferente en un (12.5%).

2.2. Bases teoricas de la investigacion
2.2.1. Bases tedricas del conocimiento

Al referirnos del conocimiento estamos conceptualizando a los saberes
especificos que tiene una persona con respecto a algn objeto o alguna situacion
en especial, el individuo es capaz de poder interactuar en su vida cotidiana con
estas caracteristicas antes mencionadas tal es asi que en el presente estudio se
busca establecer los conocimientos existentes relacionados a la predisposicion
para poner en ejecucion lo aprendido. Asi mismo Vygotsky hace referencia que
el “conocimiento no sélo se construye de modo individual sino entre el sujeto y
el medio, pero el medio entendido como algo social y cultural, no solamente

fisico” (14).

Por otro lado, para Piaget, este se propaga de una persona a otra a
interactuando entre ellas. Este autor considera que el &mbito social es un
determinante hacia el aprendizaje de toda persona resaltando que la integracion
de los factores sociales y personales tenia mucho que ver con el entendimiento
del individuo. La siguiente manera de ver el conocimiento es resaltar la
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interaccion del ser humano con su entorno social en el que se desenvuelve hace
referencia al constructivismo dialéctico. Asi mismo para Piaget. EI conocimiento
es una organizacion de manera progresiva en los procesos mentales que resultan
de la maduracién bioldgica y la experiencia ambiental. Asi es que el autor
considera que desde la infancia se elabora una comprensién sobre el mundo luego
con las experiencias se crean discrepancias con lo ya conocido y lo nuevo que se

observa dentro de entorno (15).

Por lo consiguiente nos menciona que el conocimiento es el centro del ser
humano como también el lenguaje esta condicionado por el conocimiento y su
respectivo procesamiento que han sido obtenidos a lo largo del desarrollo
cognitivo. Por lo tanto, observamos tres factores “las actitudes, las aptitudes y los
contenidos”, el desarrollo de las actitudes se da a partir de la mezcla entre “las
aptitudes procedimentales con las aptitudes intelectivas. Por otra parte, Nelson.
F, sostiene que en el conocimiento esta constituido por estos aspectos

fundamentales.

> “El conocimiento es personal” ya que se elabora y estd presente en los
individuos que lo absorben como consecuencia de la experiencia y lo
adhieren a su experiencia personal previamente estando convencidos de lo

que significa y sus implicancias mostrandose como una organizacién de
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estructuras articuladas; su utilizacion es variable ya que , puede recrearse sin
que el conocimiento se realice, esto ayuda a entender los fendmenos que
observan, con relacién atodo conocimiento y sus implicancias en un tiempo

especifico.

> De esta manera sirve como guia para el accionar de las personas, para la
decision de actuar en un determinado momento en sentido de que este actuar
tiene como objetivo general mejorar los resultados de los fendmenos

captados.

» Todas las cualidades adquiridas transforman el conocimiento, en una base
solida en el crecimiento de sus caracteristicas personales. Por lo tanto, de tal

modo resulta de las experiencias personal (16).

También podemos observar que, Zegarra M. Menciona que el conocimiento
es definido como la disposicion que tiene cada individuo para la resolucion de
ciertas adversidades en un determinado tiempo y espacio, menciona, que es toda
clase de informacion que tiene una determinada persona dentro de su mente que

es subjetiva que relaciona los acontecimientos, acciones y métodos (17).

2.2.2. El Autocuidado y el Conocimiento sobre la Salud.

Planteamos que el Autocuidado o cuidado personal es la facultad que tiene

una persona para realizar actividades en beneficio propio requeridas para existir
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y subsistir, del mismo modo es cualquier accion que regule el buen
funcionamiento de todo individuo y estad controlado por el mismo de forma
voluntaria, por lo tanto se utiliza como una posible solucion para disminuir los
costos en una atencion por una entidad prestadora de salud, por lo tanto se resalta
el derecho que tiene cada persona para llevar un régimen individual respecto a
cdmo encaminar su vida. Por lo consiguiente observamos el estudio realizado
por, Tobon O. quien postula que el autocuidado de la salud se basa en las
practicas cotidianas y en las decisiones sobre ellas, que realizan los individuos
con el fin de cuidar su salud; a estas acciones lo define como habilidades que se

van adquiriendo al pasar del tiempo y que se emplean por libre decision (18).

Grifian M. En su libro sobre el autocuidado, nos habla que el cuidado personal
que realiza todo ser humano es dado por iniciativa propia de forma intencional
con el uso respectivo de todas sus facultades y se llega a describir una eficacia
en el caso que la persona utiliza un esquema aprendido basado en conocimientos,
asi mismo esta situacion crea un comportamiento basado en experiencias
especificas en la vida que sirve para la regulacion de algunos factores que
afectaran su expansion asi como su funcionamiento que beneficiara su existencia

y su salud individual (19).
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2.2.3. Bases teorias de la actitud frente a la toma del Papanicolaou

Podemos determinar que la actitud es determinada forma de comportarse que
tiene cada individuo para desemperiar sus labores de tal manera se puede mencionar
que es su manera de ser como también su comportamiento puede ser considerado
como una cierta forma de caracter, en comparacion a la predisposicion bioldgica de
caracter primario que influye y da orientacion frente especificas metas. La actitud
hace referencia a un sentimiento a favor o en contra de un objeto social, quien podria
Ser una persona, un acontecimiento socio cultural, en su defecto diferentes resultados

del accionar individual 9

Por otra parte, Eiser. J. Nos menciona que la actitud es una preferencia que es
ensefiada no propio y duradero, pero puede variar, al defenderse de una mala
valoracion, bueno o malo de un objeto (persona, situacion o grupo). Las actitudes son
aprendizajes que explica por qué se da la conducta humana. Las actitudes son
potencialmente diversas respuestas a los diferentes estimulos que tiene cada persona
y recibe de otras, grupos, objetos y situaciones sociales que asegura que las actitudes
se van a expresar por medio de lenguajes cargados de elementos evaluativos, como

un acto social que tiene significado en un momento y contexto determinado (20).

Asi mismo podremos identificar las actitudes de las participantes que se

encuentran interrelacionadas a su medio social. Entonces segun los diversos autores
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mencionados en el presente estudio, las actitudes son propias e individuales y se
encuentran sujetas al medio que rodea al individuo, no es el comportamiento mismo,
pero si una forma de predecir o proyectar los "posibles” comportamientos, con base

en la actitud de un objeto (21).

De la misma manera podemos decir que es un conjunto de creencias organizadas
que, se le brinda una carga afectiva a favor o contra de un objeto social definido, que
predispone a una accion consistente con las cogniciones y afecta el dicho objeto. Por
lo tanto, mencionamos que las actitudes son estudiadas por prever el comportamiento,
ejecutar funciones especificas para situaciones de cada persona con base y son
sociales. Se pueden identificar tres principales funciones que son: elementos centrales
en la definicion en el mantenimiento grupal, ayudar a fortalecer la identidad, asi

también, la concepcion de uno mismo y de orientar la conducta (22).

Asi mismo, el pensamiento y formacion de actitud se basa en el conocimiento
personal de un objeto y a través de este conocimiento se le da una representacion
cognitiva incluyendo informaciones cognitivas, afectivas y conductuales, asi mismo
podemos indicar que subjetiva y aparentemente actuamos como jueces que
subestiman el peso de las evidencias dando formacion a las actitudes que son

consistentes con la mayor parte de lo nosotros conocemos, sentimos y vivimos, en

19



relacién y de acuerdo con la anterior el analisis tradicional de actitudes, de este modo

se destacan tres componentes basicos: cognitivos, afectivos y conductuales (22).

A continuacién, el enfoque de estudio fue establecer la relacion y el grado de

consistencia entre estos:

= Componente cognitivo: Se refiere a que para que exista una actitud se requiere
gue también haya una representacion cognitiva del objeto, que esta formado
por las percepciones y creencias sobre el tema, como también la informacion
gue tenemos sobre €él. Los objetos que no se conocen o la informacién que no

esta disponible no pueden generar actitudes.

= Componente afectivo: Si hablamos de la sensacidn de favor o contra hacia un
individuo. Es lo mas caracteristico de las actitudes, este lo diferencia
principalmente con las creencias y opiniones, siendo las opiniones

caracterizada por su componente cognitivo.

= Componente conductual: Viene a ser la tendencia a reaccionar a los objetos

de una determinada manera. Siendo componente activo de la actitud (23).
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2.3 Marco conceptual

2.3.1 Definicion de Cancer de cuello uterino, Definamos al cancer cervical

“como una enfermedad progresiva que inicia con cambio intraepitelial pre-
maligno. El cancer de cérvix se origina en el cuello uterino que es la parte inferior
del Gtero (la matriz). Llamada cuello uterino o cérvix. La mayoria de los canceres
de cuello uterino se originan en el revestimiento de las células del cuello uterino.
De esta manera estas células no cambian en cancer de repente, sino que las células
normales del cuello uterino se transforman gradualmente en células
precancerosos, los cuales se convierten en cancer o llamados también por estos
términos: neoplasia intraepitelial cervical (CIN), lesién intraepitelial escamosa

(SIL) y displasia (24).

Citologia Cervical. Si hablamos de citologia cervical, viene a ser la toma de
muestra de las células del endocérvix y exocérvix, es uno de los métodos para
detectar cambios cito morfoldgicos precursores de malignidad y las etapas

tempranas del cancer cérvico uterino (25).

Neoplasia Intraepitelial Cervical: Nos referimos a la lesion en la cual parte del
espesor del epitelio esta sustituido por células indiferenciadas. Se divide en tres
grados sobre la base de la proporcion del espesor del epitelio ocupado por células

indiferenciadas (26).
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2.3.2 Factores de Riesgo Asociado relacionados al cancer Cervical:

Un factor de riesgo es aquel que aumenta las probabilidades de que la mujer

padezca una enfermedad como el cancer de cuello uterino.
¢ Infeccion por Virus del Papiloma Humano:

En los ultimos tiempos la infeccidn por virus del papiloma humano (VPH) se
ha reconocido como principal causa de la neoplasia Intraepitelial cervical y por
ende del carcinoma cérvico uterino, asi lo dio a conocer la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) en 2015. La infeccion genital por virus del papiloma humano
se considera una enfermedad de transmision sexual, siendo esta via la modalidad
de contagio mas comun, pero no es la Unica via por donde se puede adquirir. Ya
que la transmision de la infeccion no es obligatoriamente sexual y el virus pueden

trasmitirse también por otras vias y por fomites (27).
% El consumo de tabaco

Se observa que las mujeres que fuman son alrededor de dos veces mas
propensas a padecer cancer de cuello uterino que las que no fuman. Al realizar
esta actividad, muchos quimicos causantes de cancer ingresan a los pulmones.
Estas sustancias dafiinas son llevadas al torrente sanguineo por todo el cuerpo
hasta otros 6rganos. Se han detectado subproductos del tabaco en la mucosidad
cervical de mujeres fumadoras. Ademas, fumar hace que el sistema inmunolégico

sea menos eficaz en combatir las infecciones con VPH.
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¢+ Sistema inmunoldgico debilitado

El VIH (virus de inmunodeficiencia humana o HIV por sus siglas en inglés),
es el virus que causa SIDA y no es lo mismo que el VPH. Las mujeres infectadas
con VIH tienen una mayor probabilidad de padecer cancer del cuello uterino. La
infeccion con el VIH hace que el sistema inmunoldgico de una mujer esté menos
apto para combatir el VPH y los tumores cancerosos en sus primeras etapas. Otro
grupo de mujeres en riesgo de cancer de cuello uterino son aquéllas que reciben
medicamentos para suprimir sus respuestas inmunologicas. Este grupo incluiria
a mujeres que reciben tratamiento para una enfermedad autoinmune o aquellas

gue se han sometido a un trasplante de érgano.

« Infeccion con clamidia:

La clamidia es una clase de bacteria que puede infectar el sistema reproductor,
y se contrae por via sexual. Hay estudios que indican que las cuyos resultados de
analisis de sangre muestran evidencia de una infeccion pasada o actual con
clamidia tienen mas incidencia de contraer cancer de cuello uterino que las

mujeres con un analisis de sangre normal.

¢ Pildoras anticonceptivas:

Diversos estudios muestran que el uso de pildoras anticonceptivas por un

periodo de 5 afios a mas va a aumentar el riesgo de cancer de cuello uterino. La
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investigacion sugiere que el riesgo de cancer de cuello uterino aumenta mientras
mas tiempo una mujer tome las pildoras, pero el riesgo se minimiza cuando la

mujer suspende el método.

+ Inicio temprano de las relaciones sexuales

Implica la aparicion de maltiples companeros sexuales, con el consiguiente
riesgo dado por estas. Se ha demostrado también que en la adolescencia los
tejidos cérvico uterinos son mas susceptibles a la accion de los carcindgenos, v,
de hecho, si existe un agente infeccioso relacionado, el tiempo de exposicion a
este sera mayor. 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.

%+ NuUmeros de parejas sexuales

Por lo consiguiente, el nimero de parejas 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 (28).
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« Antecedentes familiares de cancer de cuello uterino:

El cancer de cuello uterino va a presentarse con mas frecuencia en
algunas familias que tienen antecedentes de la misma; es decir si la abuela, madre
0 hermana de una mujer tuvieron cancer de cuello uterino, sus probabilidades van

a aumentan de dos a tres veces mas de las que no tuvieron. (29)

¢+ Tener varios hijos:

Estudios refieren que tener varios hijos puede aumentar la posibilidad de

desarrollar cancer de cérvix en mujeres con infeccion por VPH (29).

2.3.3 Clinica del cancer y sintomatologia

Al observar el inicio del cancer de cérvix, los sintomas, signos que este va
a producir pueden equivocarse con facilidad con cualquier infeccion de
transmision sexual , la usuaria tiene flujo vaginal sanguinolento, amarillento,
sangrados fuera del periodo menstrual, sangrado presente en el coito y

dispareunia ,molestias en la intimidad (30).

Por lo tanto, solo en las etapas muy retrasadas, cuando ya el cancer se disperso
abarcando el cuello uterino, es ahi cuando van aparecer otros signos mas

complejos: la femina va a tener una carencia en el peso, puede presentar
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problemas renales de tipo infeccioso, hemorragias o de obstruccion al flujo de
orina, por la incursion de la vejiga; o bien, constipacion o sangrado, por la

invasion del colon y el recto (30)

El cancer invasor del cérvix es a consecuencia de un desarrollo inflamatorio
recurrente, posiblemente a partir de una Infeccion por el Virus del Papiloma
Humano (IVVPH por sus siglas) adquirido desde muy temprana edad. La Infeccion
por el Virus del Papiloma Humano (I\VPH), las lesiones pre malignas y el propio
cancer cérvico uterino, se diagnostican facilmente, a través de estudios de
laboratorio como el Papanicolaou y la colposcopia, siempre y cuando se realicen

periddicamente (31).

2.3.4 Diagnostico del cancer cérvico uterino

Para confirmar el diagndstico se tiene que hacer por medio de un informe
histolégico que dé como positivo de lesion pre-invasora o cancer de cuello

uterino, que tiene que ser emitido por un doctor especialista 0 anatomopat6logo.

En el diagnostico realizamos:

e Colposcopia: Se considera como primer procedimiento para confirmar el

diagnostico, a todas las mujeres.
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Biopsia exocervical y/o endocervical: Este se va a realizar conforme los

hallazgos del examen colposcopico y criterio del doctor.

Legrado endocervical: Este procedimiento va a proceder cuando la
colposcopia sale como resultado insatisfactorio, cuando la lesion ya se
extendié hacia el canal endocervical, ya cuando no hay una lesién

identificable que pueda explicar la citologia alterada.

Conizacién Cervical: Esta conizacidn o cono lee se practica en los casos que
se sospeche una micro invasién o disociacion colpo-citohistoldgica, ejemplo:
colposcopia sugerente de cancer invasor con citologia e histologia de lesion
intraepitelial, citologia sugerente de lesion de alto grado con histologia de bajo
grado o negativa entendiendolo como un procedimiento diagndstico y

eventualmente terapéutico en mujeres no embarazadas (32).

2.3.5 Rol de la usuaria en la prevencion del cancer

¢+ Educacion a la poblacion

Es de suma importancia mencionar que la educacion a la poblacion acerca del

conocimiento respecto a la aparicion del cancer cérvico uterino y de sus factores,

es una de las principales herramientas a utilizar en la prevencién primaria. Esta

estrategia deberia estar direccionada a los adolescentes en educacion de

sexualidad y paternidad responsable, a los jovenes que son de bajos recursos

economicos, la promocion y prevencion de lo que se va a ser alimentarse
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sanamente. Otras investigaciones sobre la intervencion comunitaria, va a mostrar
que la educacién va a mejorar el nivel de conocimiento en las féminas y este va
a favorecer de manera significativa en la actitud favorable para que puedan
realizarse el examen de Papanicolaou y puedan asistir a los servicios de tamizaje

(32).

% Vacunacion contra el Virus Papiloma Humano

Esta vacuna va a prevenir la infeccién de dos de los genotipos mas frecuentes
del virus papiloma humano (genotipos 16 y 18), que son los més relacionados
con el desarrollo de este cancer. Su utilizacion se recomienda en poblacion
femenina, que no haya tenido ain contacto con el virus. De la misma manera, las
personas vacunadas deben continuar haciéndose el PAP periddicamente, ya que
pueden desarrollar una lesion pre invasora o un cancer por alguno de los otros

genotipos oncogénicos no incluidos en estas vacunas (33).

2.3.6. El examen del Papanicolaou y su técnica.

Es el estudio que consiste en la toma de una muestra de frotis cervical para
detectar células normales y/o anormales en las secreciones del cuello uterino y

vagina (34).
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2.3.

7 Frecuencia de la Prueba del Papanicolaou

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

Las mujeres de 70 afios 0 mas, 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.

Las mujeres que 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.

Por ello el Ministerio de Salud del Per(, recomienda realizarse la prueba
del Papanicolaou, cada 3 afios cuando sus 2 primeros examenes anuales
consecutivos sean negativos a criterio de su médico (evaluacion de

factores de riesgo) (35).

2.3.8 Requisitos para la toma del Papanicolaou

No estar con la menstruacion, porque la sangre cubre las celulas en

estudio obstaculizando su andlisis y visualizacion microscopica.
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e No tener relaciones sexuales 2 o 3 dias antes de la toma del

Papanicolaou los espermatozoides no permiten la observacion.

¢ No haber utilizado duchas vaginales, lavado vaginal antes de la prueba
por que barre con las bacterias y las células que sirven para visualizar

si presentara un proceso infeccioso.

e No aplicarse medicamentos como cremas, 6vulos etc.

e Tener mas de tres afios sin realizarte la toma de Papanicolaou, ‘pues se
considera que tres afios es el tiempo que tarda en evolucionar una lesion

precancerosa (36).

2.3.9 Categorias en los resultados del Papanicolaou
a) Resultados normales:

Cuando no se observan células anormales, el resultado de la prueba de
Papanicolaou es normal, si sélo se ven cambios benignos, generalmente

secundarios a inflamacion o irritacion, el resultado de la prueba es normal.
b) Resultados anormales:
e Células atipicas de importancia indeterminada (ASCUS, AGUS).

e 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.
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e Lesiones escamosas intraepiteliales de alto grado (H-SIL) o CIN 2 o0 3 (37).

Sistema de Bethesda

Histologia

Células escamosas (o glandulares) atipicas de

significado indeterminado (ASCUS o AGUS).

Alteraciones reactivas o sugestivas
de lesion pre neopldsica.

Lesion intra epitelial de bajo grado (LSIL).

Cambios cotlociticos
Meoplasia intra-epitelial cervical
(CIN 1): displasia leve

Lesion intra epitelial de alto grado (HSIL).

CIN 2: displasia moderada CIN 3:
displasia grave CIS.

Carcinoma invasive.

Carcinoma escamoso invasivo o
Adenocarcinoma.

Fuente: Escamez C.
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I11. HIPOTESIS

Hipotesis general
Ha: Si existe relacion entre el conocimiento y la actitud frente a la toma de
Papanicolaou en mujeres en edad fértil del Pueblo Joven Reubicacion del distrito

de Chimbote en el periodo julio - agosto ,2020.

Ho: No existe relacion entre el conocimiento y la actitud frente a la toma de
Papanicolaou en mujeres en edad fértil del Pueblo Joven Reubicacion del distrito

de Chimbote en el periodo julio - agosto ,2020.

Hipdtesis especificas

Hipdtesis especifica 1:

Ha: Si existe relacion entre el conocimiento y la actitud en la dimension,
importancia sobre la toma de Papanicolaou en mujeres en edad fértil del Pueblo

Joven Reubicacion del distrito de Chimbote en el periodo julio - agosto ,2020.

Ho: No existe relacion entre el conocimiento y la actitud en la dimension,
importancia sobre la toma de Papanicolaou en mujeres en edad fértil del Pueblo

Joven Reubicacion del distrito de Chimbote en el periodo julio - agosto ,2020
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Hipdtesis especifica 2:

Ha: Si existe relacion entre el nivel de conocimiento y la actitud en la
dimension, factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino, sobre el
examen de Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo joven Reubicacion

del distrito de Chimbote en el periodo julio - agosto ,2020.

Ho: No existe relacion entre el nivel de conocimiento y la actitud en la
dimension, factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino, sobre el
examen de Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo joven Reubicacién

del distrito de Chimbote en el periodo julio - agosto, 2020.

Hipdtesis especifica 3:

Ha: Si existe relacion entre el nivel de conocimiento y actitud en la
dimensidn, requisitos sobre la toma del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del
pueblo joven Reubicacién del distrito de Chimbote en el periodo julio - agosto,
2020.

Ho: No existe relacion entre el nivel de conocimiento y actitud en la
dimensidn, requisitos sobre la toma del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del
pueblo joven Reubicacion del distrito de Chimbote en el periodo julio - agosto,

2020.
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IV. METODOLOGIA

4.1 Disefio de investigacion

En este estudio se utilizd el disefio de investigacion que es de tipo no
experimental ya que no se van a manipular las variables, y se analizara a partir
de la observacion de la muestra de investigacion, el estudio es de cohorte
transversal ya que las variables son medidas de forma independiente en una sola

ocasion (38).

4.1.1 Tipo de investigacion

La presente investigacion serd de tipo cuantitativo, se utilizara la recopilacién
de datos que establecera una relacién numérica y analisis estadistico de las
variables de estudio, con la finalidad de medirlas y compararlas con

investigacion de estudios anteriores (38)

4.2.2 Nivel de investigacion

El estudio es de nivel correlacional, ya que va a permitir relacionar dos variables
en este caso las variables conocimiento y actitud , los resultados encontrados en
el presente estudio se obtuvieron usando el coeficiente de correlacion de
Spearman, que mide el grado de asociacion que existe entre 2 0 mas variables

(39).
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4.2 Poblacién y muestra
Poblacion

La poblacidn total estuvo compuesta de 400 mujeres en edad fértil entre 15 a 49

afios, que residen en el Pueblo Joven Reubicacion del distrito de Chimbote.

Muestra

Para el céalculo del tamafio muestral se aplicd formula estadistica de proporcion
poblacional, obteniendo una muestra de 150 mujeres en edad fértil entre las edades
de 15 a 49 afos, que residen en el Pueblo Joven Reubicacion del distrito de
Chimbote. Para ubicar a las unidades muéstrales se utilizé el muestreo probabilistico

aleatorio simple.

Formula estadistica de proporcion poblacional:

Z%.p.q.N

Z2p.q+e*(N-1)
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Donde:

n : Muestra

N : Tamario poblacional

Z : Coeficiente del 95% de confidencialidad (1.96)

P : Proporcion de mujeres que conocen, con actitud favorable

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

e : Margen de error minimo tolerable en las estimaciones (0.05).

Criterios de inclusion:

- Mujer en edad fértil que residente en el P.J. Reubicacion.

- Mujeres en edad fertil entren 15 a 49 afios de edad al momento del estudio.

Criterios de exclusion:

-Mujeres embarazadas
- Mujeres que rechacen participar en el estudio

- Mujeres con capacidades diferentes.
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4.3 Definicion y operacionalizacion de variables

Definicion de Variables:

. Variable 1: El conocimiento es una sucesion de adecuacion, validado para
solucionar dudas o hechos nuevos que van a llevar a conocer la causa y
constitucion para amparar al individuo y su mundo, implica datos concisos para
decidir comportamientos, es decir lo que se debe o se puede hacer en una posicion

fraccionando principios tedricos o cientificos ©

. Variable 2: La actitud es una conducta usual que se produce en diversas
situaciones, que determinan la expresion del &nimo que tiene de cada persona. Las
actitudes estan anotadas por las respuestas repetidas de un individuo. Este término
tiene en especial el estudio del humor de cada persona, como aviso innato o

adquirido, relativamente duradero, para sentir y actuar de una manera especial %
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MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE CONOCIMIENTO
HACIA LA PRUEBA DEL PAPANICOLAQOU

VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES | INDICADORES | TIPO DE RANGOS ITEMS
CONCEPTUAL VARIABLE
Importancia del | Objetivos de | Cuantitativa.
examen de | examen de _
Papanicolaou Papanicolaou. 0 a 5 puntos:

Conocimiento
del
Papanicolaou

Conjunto de
ideas, conceptos
y  enunciados
sobre citologia
vaginal que
tienen las
mujeres entre 15
a 49 afios de
edad.

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
antecedente de
ITS

Consumo de
tabaco

Cuantitativa.

Requisitos para
el examen de
Papanicolaou

No estar
menstruando.
No haberse

realizado duchas
vaginales en el
lapso de 48
horas antes.

No relaciones
sexuales por 48
horas.

No colocacién
de 6vulos.

Cuantitativa

Conocimientos
nulos.

6 a 8 puntos:
Conocimientos
£scasos

9 a 11 puntos:
Conocimientos
Apropiados

12 a 13 puntos:

Conocimientos
apropiados.

11,12,13,14,19

15,16,17,18

20,21,22,23
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MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE ACTITUD HACIA LA PRUEBA DEL PAPANICOLAQOU

VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES TIPO DE ESCALA DE RANGOS ITEMS
CONCEPTUAL VARIABLE MEDICION DE
LIKERT
La actitud es un Actitud preventiva Recepcidn de | Cuantitativa De acuerdo: 5 Para la variable:
estado de disposicién informacién
] ) ) Mala: 8 a 18 24,26,30
mental, organizado Importancia de la Parcialmente de
que ejerce una prueba. Importancia de acuerdo: 4 Regular 19 a 29
influencia directa en el los requisitos.
niencia d quist Buena 30 a 40
comportamiento de Importancia de la Indiferente: 3
Actitud una persona en su vida frecuencia del examen Para sub variables:
diaria, puede variar Parcialmente en .
. Cultura Actitudinal La prueba de PAP es Mala: 4211
segun el contexto, desacuerdo: 2
. dolorosa. Profesionales .
siendo favorable o ' Regular: 12a18 25.27,28.29

desfavorable

a cargo. Calidad vy
calidez. Interfiere la
pareja

En desacuerdo: 1

Buena: 19a 20
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4.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
Técnica

Con la finalidad de obtener informacion sin modificar el entorno de la
muestra y alterar las variables en estudio se utilizé la encuesta como técnica de

recoleccion de datos.

Instrumento de recolecciéon de datos

Instrumentos: Se utilizo el cuestionario de conocimientos sobre la toma de
Papanicolaou (anexo 1) este estd compuesto por trece preguntas cerradas con
multiples respuestas , donde las respuestas tienen un puntaje de 0 a 5 puntos,
conocimientos nulos , 6 a 8 puntos conocimientos escasos , 9 a 11 puntos
conocimientos apropiados, 12 a 13 puntos conocimientos apropiados como
instrumento para la recaudacion de datos, y para cuantificar las actitudes aplicamos
el Test de escala tipo Likert denominado Test de actitudes frente a la toma del
Papanicolaou conformada por 8 interrogantes con respuestas segun el nivel:

De acuerdo (A)

Parcialmente de acuerdo (PA)
Indiferente (1)

Parcialmente en desacuerdo (PD)

En desacuerdo (D)
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Para finalizar el interrogatorio identificamos las caracteristicas
sociodemograficas con 4 preguntas, y en caracteristicas sexuales y reproductivas

con 6 preguntas con las cuales tuvimos variadas respuestas.

Recoleccion de datos
Facilitamos a los integrantes un interrogatorio con las preguntas y la serie,
ofreciendo asesoramiento para todos del porqué de su realizacion, y detallando las

normas para dar respuesta de manera anénima.

La utilizacion del formulario se realiz6 con la ayuda de encuestadores que
fueron previamente capacitados por su investigador, con la inspeccién del mismo.
Los topicos de la capacitacion fueron: manejo del instrumento y los objetivos de la
investigacion. Los encuestadores fueron estudiantes de Obstetricia de la
universidad ULADECH catélica-Chimbote. Para poder iniciar con las encuestas se
hizo llegar de manera anticipada un formulario con: informacion a la participante

y la solicitud de su autorizacion para la participacion en el presente estudio.

Al haber obtenido la autorizacién, explicamos a las participantes los
objetivos que tiene la investigacion y su participacion voluntaria en ella y se
solicito anticipadamente su consentimiento (Anexo 03). La encuesta lo realizamos
en su propio domicilio, sola sin la presencia de otros miembros de la familia que

puedan obstaculizar la informacion recolectada.
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En todo el proceso de la investigacion tuvimos en cuenta los Principios

Eticos para la Investigacion Médica en seres humanos:

e Se informo los objetivos y los propositos que tiene la investigacion
cientifica de manera clara y contundente, atendiendo todas sus
preguntas y dudas acerca de la misma.

e Se garantizé la confiabilidad de la informacién brindada.

e Se respetd los derechos humanos: como derechos individuales, su
integridad fisica y mental, su personalidad y derecho a la privacidad.

e La participacion fue de manera voluntaria e informada y no
coaccionada.

e Seinformo el derecho que tiene a dejar de participar en la investigacion
y de retirar su consentimiento en el momento que desee, sin riesgo a

represalia.

4.5 Plan de analisis

Se empled la Bioestadistica, los datos fueron codificados e ingresados en una
hoja de célculo del programa office Excel 2010, luego transferidos a una matriz y
guardados en archivos. El analisis descriptivo de cada variable se realizé utilizando
el software PASW Statistics para Windows version 18.0. Utilizando estadigrafos o
indicadores numericos de localizacion: media aritmética o promedio y mediana. Para

la presentacion de los resultados obtenidos se utilizo tablas estadisticas de
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distribucion de frecuencia, de doble entrada, con frecuencias absolutas y frecuencias
relativas porcentuales, presentandose graficos estadisticos: histogramas y graficas

circulares
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4.6 Matriz de consistencia

TITULO: CONOCIMIENTO Y ACTITUD SOBRE EL PAPANICOLAOU EN MUJERES DEL PUEBLO JOVEN

REUBICACION _ CHIMBOTE, 2020

METODOLOGIA
PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS TIPO, NIVELY POBLACION Y TECNICAE PLAN DE ANALISIS
DISENO MUESTRA INSTRUMENTO
¢Cudl es la | Objetivo general: Hi: Si existe relacion | Tipo: Poblacién: Entrevista Se emplea la
relacion que | Determinar la relacion entre el | entre el conocimiento | Cuantitativo El ambito | Se utiliz6 la encuesta | Bioestadistica, los datos
existe entre el | nivel de conocimiento y la |y la actitud en la geogréfico de la | como técnica para la | fueron codificados e
conocimiento y | actitud sobre la toma del dimension, Nivel: investigacion  estd | recoleccion de los | ingresados en una hoja
la actitud sobre | Papanicolaou en mujeres en | importancia sobre la | Correlacional compuesto por el | datos. de _célculo del programa
la toma del | edad fértil del pueblo joven | toma d@ Papanicolaou o Puebl_o Jc_)yen P.J.) office Exce_l 2010,
Papanicolaou Reubicacion del distrito de | € Mmujeres en edad | Diseifio: . R_euplcamon,_ Encues_ta _ Iuegc_> transferidos a una
. . . - fértil del Pueblo Joven | No experimental, distrito Chimbote, | _Cuestionario de | matriz y guardados en
entre las mujeres | Chimbote en el periodo julio — Reubicacia Co . o .
L, eubicacion del | Descriptivo provincia de Santay | conocimiento sobre la | archivos.
en edad fer'glldel ago_s to_, 2020. . distrito de Chimbote | correlacional region Ancash. La | toma del | El andlisis descriptivo
pueblo  joven | Objetivos especificos: en el periodo julio - | transversal poblacién total lo | Papanicolaou. de cada variable se
Reubicacion del |» Determinar la relacion que | ao05t0 ,2020. constituyen 400 realizo utilizando el
distrito de | existe entre el nivel de |y, No existe relacion mujeres en edad | _  Cuestionario de | soffware PASW
Chimbote en el | conocimiento y actitud en la | opre ¢] conocimiento Vi fértil en edades de | actitud hacia la toma | Statistics para Windows
periodo Julio — | dimension, Importancia | y 15 actitud en la M /1r 15 a 49 afios, con | del Papanicolaou. Version 18.0.
agosto, 2020? sobre ~ la  toma  del | gimengion, N residencia en él, Utilizandose
Papanicolaou en mujeres en | jyyortancia sobre la V2 Pueblo Joven estadigrafos 0

edad fertil del pueblo joven
Reubicacion del distrito de
Chimbote en el periodo julio
- agosto ,2020.

. Determinar la relacion que
existe entre el nivel de
conocimiento y la actitud en
la dimension, factores de
riesgo para desarrollar el
cancer de cuello uterino,

toma de Papanicolaou
en mujeres en edad
fértil del Pueblo Joven
Reubicacion del
distrito de Chimbote
en el periodo julio -
agosto ,2020.

Hi: Si existe relacion
entre el nivel de

Donde:
M = Muestra
O1 = Variable 1:

nivel de
conocimiento

Reubicacion.
Muestra

Para el calculo del
tamaflo muestral se

aplico formula
estadistica de
proporcion
poblacional,
obteniendo una

indicadores numéricos
de localizacion: media
aritmética o promedio y
mediana.

Para la presentacion de
los resultados
obtenidos se utiliz
tablas estadisticas de
distribucion de
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sobre el examen de
Papanicolaou en mujeres en
edad fértil del pueblo joven
Reubicacion del distrito de
Chimbote en el periodo julio
- agosto ,2020.

Determinar la relacién que
existe entre el nivel de
conocimiento y actitud en la
dimensidn, requisitos sobre
la toma del Papanicolaou en
mujeres en edad fértil del
pueblo joven Reubicacién
del distrito de Chimbote en el
periodo julio - agosto ,2020.
Describir las caracteristicas
sociodemogréficas en
mujeres en edad fértil del
pueblo joven Reubicacion
del distrito de Chimbote en el
periodo julio - agosto ,2020

conocimiento y la
actitud en la
dimension, factores
de riesgo para
desarrollar el cancer
de cuello uterino,
sobre el examen de
Papanicolaou en
mujeres en edad fértil
del pueblo joven
Reubicacion del
distrito de Chimbote
en el periodo julio -
agosto ,2020.

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

Hi: Si existe relacion
entre el nivel de
conocimiento y
actitud en la
dimension, requisitos
sobre la toma del
Papanicolaou en
mujeres en edad fértil

O2= variable 2:
actitud

r = relacidn de las
variables

muestra de 150
mujeres en edad
fértil.

frecuencia, de doble
entrada, con
frecuencias absolutas
y frecuencias relativas
porcentuales,
presentandose
graficos estadisticos:
histogramas y graficas
circulares
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del pueblo joven
Reubicacion del
distrito de Chimbote
en el periodo julio -
agosto, 2020.

Ho: No existe relacion
entre el nivel de
conocimiento y
actitud en la
dimension, requisitos
sobre la toma del
Papanicolaou en
mujeres en edad fértil
del pueblo joven
Reubicacion del
distrito de Chimbote
en el periodo julio -
agosto, 2020.
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4.7 Principios éticos

El presente trabajo de investigacion se realiz6 con la previa autorizacion y
un consentimiento informado verbal y escrito de aceptacion en la participacion de
las mujeres residentes en el Pueblo Joven Reubicacién bajo compromiso de
confiabilidad y manejo seguro y ético de la informacion. Para iniciar con la
encuesta se le brindo un documento de informacion a la entrevistada y un
consentimiento informado para que pueda participar del estudio. Cuando tuvimos
la aprobacion, se educd a las integrantes sobre el propdésito del estudio y orientamos
que su contribucion es espontanea en ella pedimos anticipadamente su permiso
(Anexo 03). Las preguntas lo hicimos en su propio domicilio, evitando la presencia
de algunos familiares para no alterar las respuestas. En la investigacion tuvimos
presente los principios éticos ya que esto es realizado en personas:

e Informamos el motivo e intension de la investigaciéon cientifica de manera clara
y precisa, absolviendo todas las preguntas y dudas acerca de la misma.

e Se garantizé la confiabilidad de la informacion.

e Se respetd los derechos humanos: derechos individuales, a la integridad fisica,
mental y sobre su personalidad y derecho a la intimidad.

e La participacion es voluntaria e informada y no coaccionada.

e Seinformo el derecho a abstenerse de participar en la investigacion y de retirar

su consentimiento en cualquier momento, sin riesgo a represalia 42"
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V. RESULTADOS
5.1 Resultados del estudio

Tabla 1.

Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil, segin el nivel de conocimiento del
Papanicolaou, del pueblo joven Reubicacién - Chimbote, 2020.

Conocimientos n %
Nulos 27 18.0
Escasos 17 11.3
Aceptables 84 56.0
Apropiados 22 14.7
Total 150 100.0

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

Tabla 1, Hace evidencia el nivel de conocimiento global que presentan las mujeres del
pueblo Joven Reubicacion, observamos que el mayor porcentaje, 70,7% de las mujeres
tienen conocimientos aceptables y apropiados sobre la prueba de Papanicolaou, esto nos
indica que conocen la importancia del Papanicolaou, lugar de donde se extrae la muestra,
la frecuencia con la se debe realizar el examen. Conocen los requisitos que deben tener
en cuenta antes de realizarse la prueba, como son no haber tenido relaciones sexuales, no
haberse realizado duchas vaginales 48 horas previo al examen, no estar menstruando,
no colorarse dvulos vaginales siendo estas algunas de las preguntas que
respondieron satisfactoriamente, sin embargo existe un 18,0% de mujeres que

tienen un conocimiento nulo y no tienen un manejo apropiado del tema.
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Tabla 2.

Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil, actitud global sobre el
Papanicolaou, del pueblo joven Reubicacion - Chimbote, 2020.

Actitudes n %
Mala 4 2.7
Regular 7 4.7
Buena 139 92.7
Total 150 100.0

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

Tabla 2 Hace evidencia el nivel de actitud global que presentan las mujeres del pueblo
Joven Reubicacion, observamos que el mayor porcentaje, 92,7 % de las mujeres en
edad fértil tienen una buena actitud sobre la prueba de Papanicolaou, este es un aporte
importante por el porcentaje que tienen las mujeres encuestadas en relacion a los items
que se les realizo, esto nos indica la predisposicién que tienen las mujeres frente a la
prueba considerando que estan dispuestas a recibir informacion sobre el examen de
Papanicolaou, consideran que la opinion de su pareja no interfiere en su decision para
realizarse el examen, estiman que deben realizarse la prueba todos los afios , sin
embargo el 2,7% tienen una mala actitud , mientras que un 4,7% muestra una regular

actitud.
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Tabla 3.

Correlacion entre el conocimiento vs la actitud frente al Papanicolaou, mujeres en edad
fértil- pueblo joven Reubicacion - Chimbote, 2020.

Conocimientos del examen del Papanicolaou

Nulos Escasos Aceptables Apropiados
Actitudes Mala 2 0 2 0
frente al Regular 1 1 3 2
Papanicolaou Buena 24 16 79 20
Total 27 17 84 22

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

Tabla 3, se evidencia la correlacion que existe entre el conocimiento del Papanicolaou y
la actitud frente a este examen, con el total de mujeres encuestadas, observando que la
mayor proporcion (99) de mujeres en estudio tiene conocimientos aceptables y
apropiados, predominando la buena actitud frente a la toma de la prueba, seguido del (16)

gue resulto con conocimiento escaso sobre la prueba de Papanicolaou.
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Tabla 4.

Correlacion Rho de Spearman de conocimiento y actitud sobre la prueba del
Papanicolaou en mujeres del pueblo joven Reubicacion - Chimbote, 2020.

Conocimientos Actitudes

del frente al
Papanicolaou  Papanicolaou
Rho de Conocimientos  Coeficiente de 1,000 0,161
Spearman del correlacion
Papanicolaou Sig. (bilateral) : 0,049
N 150 150
Actitudes Coeficiente de 0,161 1,000
frente al correlacion
Papanicolaou Sig. (bilateral) 0,049 .
N 150 150

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

Tabla 4, se evidencia los resultados globales de la correlacion entre las variables
conocimientos y actitud frente a la prueba del Papanicolaou, obteniéndose un valor de p=
0,049 < 0,05, por ende, se rechaza la hipdtesis nula y se acepta la hipotesis alternativa del
trabajo del estudio, y su coeficiente de correlacion segun Spearman es de 0,161, lo cual
significa que existe una correlacion positiva muy débil entre las variables; es decir el
conocimiento esta ligado a la actitud sobre la prueba de Papanicolaou en mujeres en edad
fértil del pueblo joven Reubicacidn. Por lo tanto queda demostrado que el conocimiento
va de la mano con la actitud, ambas variables trabajan juntas y se encuentran

correlacionadas.
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Tabla 5.

Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil, segan el nivel de conocimientos por
dimensiones, pueblo joven Reubicacion - Chimbote, 2020.

Dimensiones de la Nulo Escaso Aceptable Apropiado
variable

conocimiento sobre n % n % n % n %
el examen del

Papanicolaou

Dimension 1: 30 200 24 16.0 81 54.0 15 10.

Importancia del
Papanicolaou

Dimension 2: 33 220 13 8.7 94 62.7 10 6.7
Factores de riesgo

para desarrollar el

cancer de cuello

uterino

Dimension 3: 10 6.7 40 26.7 87 58.0 13 8.7
Requisitos para el

examen del

Papanicolaou

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

Tabla 5 se observa los resultados del conocimiento por dimensiones que poseen las
mujeres encuestadas, respecto a la dimension importancia de la prueba del Papanicolaou
en un 54.0% es aceptable, esto nos indica que las mujeres tienen conocimiento para evitar
el cancer de cuello uterino; asi mismo el 20.0% de las mujeres presentan conocimientos
nulos. El conocimiento en su dimensién factores de riesgo muestra que el 62.7% son
aceptables, es decir conocen los riesgos que tiene tener varias parejas sexuales y las

frecuentes infecciones de transmision sexual y por consecuencia desarrollar cancer de
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cuello uterino el 22.0% son nulos. Y el conocimiento en su dimension requisito para el
examen del Papanicolaou el 58.0% tienen conocimientos aceptables, gran parte de las
mujeres conoce que para realizarse la prueba no deben estar menstruando, no haber tenido
relaciones sexuales 48 horas antes de la prueba, no hacerse duchas vaginales, no haberse
colocado dvulos 48 horas antes de la prueba ya que esto va a alterar los resultados seguido

del 26.7% con conocimientos regular.

53



Tabla 6.

Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil, segun la actitud por dimensiones,
del pueblo joven Reubicacion — Chimbote, 2020

Dimensiones de la variable Mala Regular Buena
actitud frente al examen

del Papanicolaou n % n % n %
Dimension 1: Actitud 5 3.3 17 11.3 128 85.3

preventiva frente al cancer
de cuello uterino

Dimensién 2: Cultura 5 3.3 13 8.7 132 88.0
actitudinal para el examen
del Papanicolaou

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

Tabla 6 se observa los resultados de la actitud por dimensiones que poseen las mujeres
encuestadas en el pueblo joven Reubicacion, en la dimension preventiva frente al cancer
de cuello uterino el 85.3%, tiende a tener una buena actitud preventiva, es decir les gustaria
recibir informacién sobre la prueba del Papanicolaou, tienen disposicion a realizarse la
prueba y lo consideran importante, el 11.3% presento una actitud regular con respecto a
la prevencion de este tipo de cancer. Del mismo modo en los resultados de la actitud en la
dimension cultura actitudinal se muestra que el 88.0% de las mujeres presento una cultura
actitudinal buena, es decir consideran que la prueba no es dolorosa y no es un obstaculo
que lo realice un obstetra hombre, seguido del 8.7% que presento una actitud regular para

esta dimension.
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Hipotesis especifica 1

Ha: Si existe relacion significativa entre el conocimiento y la actitud frente a la prueba del

Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo joven Reubicacion.

Ho: No existe relacion significativa entre el conocimiento y la actitud frente a la prueba

del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo joven Reubicacion.

Tabla 7.

Correlacion Rho de Spearman conocimiento de la importancia del Papanicolaou y
actitud, mujeres en edad fértil- pueblo joven Reubicacion - Chimbote, 2020.

Dimension 1: Actitudes
Importancia frente al
del Papanicolaou
Papanicolaou
Dimension 1:  Coeficiente de 1,000 0,164"
Importancia correlacion
del Sig. (bilateral) 0,046
Rho de Papanicolaou N 150 150
Spearman Actitudes Coeficiente de 0,164 1,000
frente al correlacion
Papanicolaou Sig. (bilateral) 0,046 .
N 150 150

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

Tabla 7, se observan los resultados de la correlacion entre la dimension importancia y
actitud frente al examen del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil del pueblo joven
Reubicacion obteniéndose un valor de p= 0,046 < 0,05, por ende, se rechaza la hipdtesis
nula, aceptando la hipdtesis alternativa del trabajo del estudio, y su coeficiente de

correlacion segun Spearman es de 0,164, lo cual significa que existe una correlacion
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positiva muy débil entre las variables; se concluye que si existe relacion entre el
conocimiento y la actitud en cuanto a la importancia de la prueba , es decir las mujeres
en estudio tienen conocimiento de la importancia del Papanicolaou para prevenir y
detectar células cancerigenas a nivel del cuello uterino y presentan una predisposicion en
sus actitudes, es decir las variables se encuentran significativamente correlacionadas en

mujeres en edad fértil del pueblo joven Reubicacion.
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Hipotesis especifica 2:

Ha: Si existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y la actitud en su

dimensién factores de riesgo para el desarrollo del cancer de cuello uterino en mujeres en

edad fértil del pueblo joven Reubicacion.

Ho: No existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y la actitud en su

dimension factores de riesgo para el desarrollo del cancer de cuello en mujeres en edad

fértil del pueblo joven Reubicacion.

Tabla 8.

Correlacion Rho de Spearman de conocimiento y actitud en su dimensién factores de
riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino en mujeres en edad fértil del pueblo

joven Reubicacion - Chimbote ,2020.

. ., Actitud
Dimension
2: Factores frente al
deriesgo  Papanicolaou
Rho de Dimensién 25 Coef|C|e_r1te de 1,000 0,169°
Spearman Factores de riesgo  correlacion
Sig. (bilateral) 0,039
N 150 150
Actltu_d frente al Coeﬂme_me de 0,169° 1,000
Papanicolaou correlacion
Sig. (bilateral) 0,039
N 150 150

Fuente: Instrumento de recoleccidn de datos durante los meses julio-agosto, 2020.
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Tabla 8, se observan los resultados de la correlacion entre la dimension factores de riesgo
y actitud frente al examen del Papanicolaou, obteniéndose un valore de p= 0,039 < 0,05,
por ende, se rechaza la hipdtesis nula, aceptando la hipotesis alternativa del trabajo del
estudio, y su coeficiente de correlacion segiin Spearman es de 0,169, lo cual significa que
existe una correlacion positiva débil entre las variables; se concluye que si existe relacion
entre la dimension factores de riesgo y actitud frente al Papanicolaou, es decir las mujeres
en estudio conocen cuales son los factores de riesgo para desarrollar cancer de cuello
uterino y tienen una actitud positiva frente a la prueba, es decir las variables se encuentran
significativamente correlacionadas en mujeres en edad fértil del pueblo joven

Reubicacion.
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Hipotesis especifica 3:

Ha: Si existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y la actitud en su
dimensién requisitos de la prueba del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo

joven Reubicacion.

Ho: No existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y la actitud en su
dimension requisitos de la prueba del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo

joven Reubicacion.

Tabla 9.

Correlacion Rho de Spearman de conocimiento y la actitud en su dimension requisitos
sobre la prueba del Papanicolaou, mujeres de edad fértil del pueblo joven Reubicacion -
Chimbote ,2020.

Dimensién 3; Actitudes

Requisitos frente al
para la toma PAP
del PAP

Dimension 3: Coeficiente de 1,000 0,166
Requisitos parala  correlacion

toma del PAP Sig. (bilateral) . 0,042

Rho de N 150 150

Spearman Actitudes frente al  Coeficiente de 0,166" 1,000
PAP correlacion

Sig. (bilateral) 0,042 .

N 150 150

Fuente: Instrumento de recoleccidn de datos durante los meses julio-agosto, 2020.
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Tabla 9, se observan los resultados de la correlacion entre la dimension requisitos y
actitud frente al examen del Papanicolaou, obteniéndose un valor de p= 0,042 < 0,05, por
ende, se rechaza la hipédtesis nula, aceptando la hipotesis alternativa del trabajo del estudio,
y su coeficiente de correlacion segin Spearman es de 0,166, lo cual significa que existe
una correlacion positiva débil entre las variables; es decir el conocimiento en su dimensién
requisitos para el examen del Papanicolaou y actitudes sobre la prueba del Papanicolaou
en mujeres en edad fértil del pueblo joven Reubicacidn, se encuentran significativamente

correlacionadas.
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Tabla 10.

Caracteristicas sociodemograficas de las mujeres en edad fértil, del pueblo joven

Reubicacién — Chimbote, 2020.

Edad (afios) n %
De 14 a19 8 5.3
De 20 a24 21 14.0
De 25a 29 22 14.7
De 30 a mas 99 66.0
Total 150 100.0
Estado civil

Soltera 37 24.7
Casada 50 33.3
Conviviente 61 40.7
Viuda 2 1.3
Divorciada 0 0.0
Total 150 100.0
Nivel de escolaridad

No estudia 2 1.3
Primaria 14 9.3
Secundaria 100 66.7
Técnica 16 10.7
Superior 18 12.0
Total 150 100.0
Ocupacion actual

Ama de casa 114 76.0
Empleada -obrera 3 2.0
Empleada- profesional 7 4.7
Trabajador independiente 18 12.0
Agricultora 0 0.0
Estudiante 8 5.3
Total 150 100.0

Fuente: Instrumento de recoleccién de datos durante los meses julio-agosto, 2020.
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Tabla 10, hace evidente las caracteristicas sociodemogréaficas de las mujeres en edad fértil
del pueblo joven Reubicacion, observando que el 66,0% de mujeres tienen de 30 a mas
afios y el 14,7% de las mujeres su edad oscila de 25 a 29 afios. En cuanto al estado
civil, el mayor porcentaje es, 40,7% que son convivientes, el 33,3% estan casadas,
el 24,7% son solteras, solo el 1,3% son viudas y no hay ninguna divorciada. Por otro
lado, en el nivel de escolaridad el mayor porcentaje tiene el 66,7 % de mujeres sélo
tienen grado de educacion secundaria, el 12, 0% superior, el 9,3% primaria y el 1,3 %
de las mujeres estan sin instruccion escolar. ElI 76,0 % de las mujeres tienen la
ocupacion de amas de casa, el 12,0% trabaja de forma dependiente y el 5,3% son

estudiantes.
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Tabla 11

Caracteristicas sexuales y reproductivas de las mujeres en edad fertil, del pueblo joven
Reubicacion - Chimbote, 2020.

Tuvo relaciones sexuales N %
Si 150 100.0
No 0 0.0
Total 120 80.0
Edad de inicio de relaciones sexuales

14a19 95 63.3
20a24 48 32.0
25a 27 7 4.7
Total 150 100.0
Numero de comparieros sexuales

Ninguno 0 0.0
la2 128 85.3
3a4 22 14.7
5amas 0 0.0
Total 150 100.0
NUmero de partos

Ningun parto 0 0.0
Primipara 17 11.3
Multipara 133 88.7
Gran multipara 0 0.0
Total 150 100.0

Tuvo alguna infeccion/enfermedad
de transmision sexual

Si 8 5.3
No 142 94.7
Total 150 100.0
Recibio tratamiento por dicha

infeccion

Si 8 100.0
No 0 0
Total 8 100.0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses julio-agosto, 2020.
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Tabla 11 se hace evidente que la mayoria de las mujeres en edad fertil del pueblo joven
Reubicacion, el 63.3% iniciaron su Actividad Sexual entre los 14 a 19 afios, 32.0% entre
los 20 a 24 afios y un menor numero 4,7% de 25 a 27 afios. Del mismo modo el 100%
menciona que tuvo Relaciones Sexuales. En el nUmero de partos el mayor porcentaje es
88,7 % que son multiparas, seguido por un 11,3% que primiparas. Por otra parte, el 5.3
% de las mujeres manifiesta haber sufrido de ITS y el 100% recibi¢ tratamiento de dicha

infeccion.
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5.2. Andlisis de Resultados

A través de las revisiones tedricas al referirnos del conocimiento estamos
conceptualizando a los saberes especificos que tiene una persona con respecto a algun
objeto o alguna situacién en especial, el individuo es capaz de poder interactuar en su
vida cotidiana con estas caracteristicas antes mencionadas tal es asi que en el presente
estudio se busca establecer los conocimientos existentes relacionados a la
predisposicion para poner en ejecucion lo aprendido. Asi mismo Vygotsky 1. ¢4 hace
referencia que el “conocimiento no solo se construye de modo individual sino entre
el sujeto y el medio, pero el medio entendido como algo social y cultural, no
solamente fisico”. Teoria que avala el estudio, en donde el 56,0% de las mujeres en
edad fértil, del pueblo joven Reubicacion - Chimbote, tienen conocimientos

aceptables sobre la prueba de Papanicolaou.

La actitud es otra variable de estudio, para Eiser. J. ®® Nos menciona que la
actitud es una preferencia que es ensefiada no propio y duradero, pero puede variar,
al defenderse de una mala valoracion, bueno o malo de un objeto (persona, situacién
0 grupo). Las actitudes son aprendizajes que explica por qué se da la conducta
humana. Las actitudes son potencialmente diversas respuestas a los diferentes
estimulos que tiene cada persona y recibe de otras, grupos, objetos y situaciones
sociales que asegura que las actitudes se van a expresar por medio de lenguajes
cargados de elementos evaluativos, como un acto social que tiene significado en un

momento y contexto determinado. Teoria que avala el estudio, en donde el 92,7 %
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de las mujeres en edad fértil, del pueblo joven Reubicacion — Chimbote, tienen una

buena actitud sobre la prueba de Papanicolaou.

Respondiendo al objetivo principal se observan los resultados globales de la
correlacion entre las variables conocimientos y actitud frente a la prueba del
Papanicolaou, obteniéndose un valor de p= 0,049 < 0,05, por ende, se rechaza la
hipdtesis nula y se acepta la hipotesis alternativa del trabajo del estudio, y su
coeficiente de correlacion segin Spearman es de 0,161, lo cual significa que existe
una correlacion positiva muy debil entre las variables; concluyendo el conocimiento
esta ligado a la actitud, sobre la prueba del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del
pueblo joven Reubicacion, estas se encuentran significativamente correlacionadas.
Estos resultados se asemejan a los resultados que obtuvo Mateo S. @ en su
investigacion realizada en el centro materno Infantil José Carlos Mariategui — Lima
en el afio 2017, donde de acuerdo a sus resultados y de significancia bilateral se
encontré un valor de p < 0.05 demostrando asi que se rechaza la hipétesis nula y se
acepta la hipdtesis general, con un coeficiente de Rho Spearman de 0.847 el cual
indica que existe relacion positiva entre ambas variables; del mismo modo son
similares a lo aportado con Garay J. (8) quien evidencio un coeficiente Rho de
Spearman tiene un valor de 0,492 por lo que se considera gque existe una correlacion
moderada entre el conocimiento sobre el examen de Papanicolaou y la actitud hacia

el examen de Papanicolaou en las mujeres encuestadas.
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Sin embargo, estos difieren con Evangelista G. ) quien aporto que el resultado
de significancia P = 0,704 > 0,05 no rechaza a la HO por tanto el nivel de
conocimientos y las actitudes sobre la prueba de Papanicolaou en las mujeres en edad
fértil del pueblo joven Sefior de los Milagros no estan significativamente
correlacionados. En base a estos resultados que se obtuvo en el presente trabajo de
investigacion queda claro que el conocimiento esta ligado con la actitud, y que tanto
las variables conocimiento y actitud, trabajan juntas en las mujeres del pueblo joven
Reubicacion, ya que la mayoria de mujeres en estudio tiene conocimiento global
sobre la prueba de Papanicolaou , podemos decir que este conocimiento que poseen
las mujeres ,es por las campafias que brindo el personal de salud a la poblacion,
acompariado de material visual como volantes y afiches; por otro lado se hace
evidente que la actitud que presentan las mujeres de esta jurisdiccion son buenas ,ya
que ellas tienen predisposicion a realizarse la prueba y la opinidn de sus parejas no es
un obstaculo para que se realicen su Papanicolaou, podemos ver que las mujeres

asumen con responsabilidad el cuidado de su salud sexual y reproductiva.

Asi mismo al observar los resultados de la correlacion entre la dimension
importancia y actitud frente al examen del Papanicolaou, obteniéndose un valor de
p= 0,046 < 0,05, por ende, se rechaza la hipdtesis nula, aceptando la hipotesis
alternativa del trabajo del estudio, y su coeficiente de correlacion segun Spearman es
de 0,164, lo cual significa que existe una correlacion positiva muy débil entre las

variables. Resultados similares encontré Mateo S. 9 en Lima 2017, quien obtuvo un
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valor de significancia bilateral p < 0.05 se rechaza la hipotesis nula y se acepta la
hipdtesis general, se encontrd un coeficiente de Rho Spearman de 0.632 indica que
existe relacion positiva entre el conocimiento en su dimension importancia y la
actitud. Del mismo modo coinciden con lo encontrado Garay J. (8) quien evidencio
un Rho de Spearman tiene un valor de 0,566 por lo que se considera que existe una
correlacion moderada entre el conocimiento en su dimension importancia del examen
de Papanicolaou y la actitud hacia el examen de Papanicolaou en las mujeres

encuestadas

Sin embargo, estos difieren con Evangelista G. ©® quien aporto que el resultado
en el valor de significancia, P = 0,131 > 0,05 confirma que no se Rechaza la hipdtesis
nula por tanto el nivel de conocimientos en su dimension importancia y las actitudes
sobre la prueba de Papanicolaou en las mujeres en edad fértil. Se concluye que, si
existe relacion entre el conocimiento y la actitud en cuanto a la importancia de la
prueba, es decir las mujeres en estudio tienen conocimiento de la importancia del
Papanicolaou para prevenir y detectar células cancerigenas a nivel del cuello uterino
y presentan una predisposicion en sus actitudes, es decir las variables se encuentran
significativamente correlacionadas en mujeres en edad fértil del pueblo joven

Reubicacion.
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Por otro lado se confirma que existe una correlacion entre la dimension factores
de riesgo y actitud frente al examen del Papanicolaou en las mujeres en edad fértil del
pueblo joven Reubicacion, obteniéndose un valor p= 0,039 < 0,05, por ende, se
rechaza la hipotesis nula, aceptando la hipotesis alternativa del trabajo del estudio, y
su coeficiente de correlacion segin Spearman es de 0,169, lo cual significa que existe
una correlacion positiva débil entre las variables.estos resultados se asemejan a Mateo
S. U9 en su investigacion en el afio 2017 quien encontré un coeficiente de Rho
Spearman de 0.680,indica que existe relacion positiva entre el conocimiento en su
dimensidn factores de riesgo y actitud. El nivel de correlacion es moderado, y siendo
el nivel de significancia bilateral de un valor p < 0.05 por lo cual se rechaza la

hipdtesis nula y se acepta la hipétesis general.

Del mismo modo con lo encontrado por Garay J. (8) quien evidencio un
coeficiente Rho de Spearman tiene un valor de 0,519 por lo que se considera que
existe una correlacion moderada entre los conocimientos en la dimension factores de
riesgo para desarrollar cancer de cuello uterino y la actitud hacia el examen de
Papanicolaou en las mujeres encuestadas. Sin embargo, estos difieren con Evangelista
G. © quien aporto que el resultado del valor de significancia P = 0,327 > 0,05 no
rechaza a la HO por tanto el nivel de conocimientos en sus factores de riesgo para
desarrollar cancer de cuello uterino no se relaciona significativamente con las
actitudes sobre la prueba de Papanicolaou. Se concluye que, si existe relacion entre

la dimensidn factores de riesgo y actitud frente al Papanicolaou, es decir las mujeres

69



en estudio conocen cuales son los factores de riesgo para desarrollar cancer de cuello
uterino y tienen una actitud positiva frente a la prueba, es decir las variables se

encuentran s correlacionadas en mujeres en edad fértil del pueblo joven Reubicacion.

Asi mismo se evidencia la correlacion entre la dimension requisitos y actitud
frente al examen del Papanicolaou, obteniéndose un p= 0,042 < 0,05, por ende, se
rechaza la hipotesis nula, aceptando la hipétesis alternativa del trabajo del estudio, y
su coeficiente de correlacion segun Spearman es de 0,166, lo cual significa que existe
una correlacion positiva débil entre las variables; es decir el conocimiento en su
dimension requisitos para el examen del Papanicolaou y actitudes sobre la prueba del
Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo joven Reubicacion, se encuentran
significativamente correlacionadas. Resultados similares encontrd Mateo S. % quien
encontrd un coeficiente de Rho Spearman 0.847 indica que existe relacion positiva
entre el conocimiento en su dimension requisitos y la actitud ademas se encuentra en
el nivel de correlacion es alto, y siendo el nivel de significancia bilateral p < 0.05 se
rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipdtesis general, del mismo modo coinciden
con lo aportado por Garay J. (8) quien evidencio un coeficiente Rho de Spearman
tiene un valor de 0,397 por lo que se considera que existe una correlacion baja entre
los requisitos para el examen de Papanicolaou en las mujeres encuestadas. Se
concluye, que el nivel de conocimientos sobre el examen Papanicolaou se relaciona

significativamente con la actitud de las mujeres encuestadas (0,492).
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Sin embargo, estos difieren con Evangelista G. ) quien aporto que el resultado
del valor de significancia P = 0,338 > 0,05 no se rechaza a la HO por tanto el nivel de
conocimientos en su dimension requisitos no se relaciona significativamente con las
actitudes sobre la prueba de Papanicolaou en las mujeres en edad fértil. Analizando
los resultados de esta investigacion en la correlacion de la variable requisitos y actitud
frente a la prueba de Papanicolaou, podemos evidenciar que existe relacion entre
ambas variables, por lo que la mayoria de mujeres encuestadas conocen los requisitos
para realizarse la prueba como son , no estar menstruando, no haber tenido relaciones
sexuales ni haberse colocado 6vulos 48 horas previo al examen, tampoco haberse
realizado duchas vaginales 48 horas antes de practicarse el examen, ya que esto puede

alterar los resultados.

En relacion a las caracteristicas sociodemograficas, se logra evidenciar que el
66,0% de mujeres tienen de 30 a més afios. En cuanto al estado civil, el mayor
porcentaje es, 40,7% que son convivientes. Por otro lado, en el nivel de escolaridad
el mayor porcentaje tiene el 66,7 % de mujeres s6lo tienen grado de educacion
secundaria. El 76,0 % de las mujeres tienen la ocupacién de amas de casa. En
base a las caracteristicas sexuales y reproductivas la mayoria de las mujeres en edad
fértil, el 63.3% iniciaron su Actividad Sexual entre los 14 a 19 afios. Del mismo modo
el 100% menciona que tuvo Relaciones Sexuales. En el nimero de partos el mayor
porcentaje es 88,7% que son multiparas. Por otra parte, el 5.3 % de las mujeres

manifiesta haber sufrido de ITS y el 100 % recibieron tratamiento.

71



VI. CONCLUSIONES

Con respecto a los resultados globales de la correlacion entre las variables
conocimientos y actitud frente a la prueba del Papanicolaou, obteniéndose un p=
0,049 < 0,05, por ende, se rechaza la hipdtesis nula y se acepta la hipétesis alternativa
del trabajo del estudio, y su coeficiente de correlacion segin Spearman es de 0,161,
lo cual significa que existe una correlacion positiva muy débil entre las variables;
concluyendo el conocimiento estd ligado a la actitud, sobre la prueba del
Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo joven Reubicacion,estas se

encuentran significativamente correlacionadas.

Referente a los resultados de la correlacion entre la dimension importancia y actitud
frente al examen del Papanicolaou, obteniéndose un p= 0,046 < 0,05, por ende, se
rechaza la hipotesis nula, aceptando la hipotesis alternativa del trabajo del estudio, y
su coeficiente de correlacion segin Spearman es de 0,164, lo cual significa que existe

una correlacion positiva muy débil entre las variables.

Con respecto a los resultados de la correlacion entre la dimension factores de riesgo
y actitud frente al examen del Papanicolaou, obteniéndose un p= 0,039 < 0,05, por
ende, se rechaza la hipotesis nula, aceptando la hipdtesis alternativa del trabajo del
estudio, y su coeficiente de correlacion segin Spearman es de 0,169, lo cual significa

que existe una correlacion positiva débil entre las variables.
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En base a los resultados de la correlacion entre la dimension requisitos y actitud frente
al examen del Papanicolaou, obteniéndose un p= 0,042 < 0,05, por ende, se rechaza
la hipotesis nula, aceptando la hipdtesis alternativa del trabajo del estudio, y su
coeficiente de correlacion segin Spearman es de 0,166, lo cual significa que existe
una correlacion positiva débil entre las variables; es decir el conocimiento en su
dimensidn requisitos para el examen del Papanicolaou y actitudes sobre la prueba del
Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo joven Reubicacion, se encuentran

significativamente correlacionadas.

En relacidn a las caracteristicas sociodemogréficas el 66,0% de mujeres tienen de 30
a mas afios. En cuanto al estado civil, el mayor porcentaje es, 40,7% que son
convivientes. Por otro lado, en el nivel de escolaridad el mayor porcentaje tiene el
66,7 % de mujeres solo tienen grado de educacién secundaria. EI 76,0 % de las
mujeres tienen la ocupacion de amas de casa. En base a las caracteristicas sexuales
y reproductivas la mayoria de las mujeres en edad fértil, el 63.3% iniciaron su
Actividad Sexual entre los 14 a 19 afios. Del mismo modo el 100% menciona que
tuvo Relaciones Sexuales. En el nimero de partos el mayor porcentaje es 88,7% que
son multiparas. Por otra parte, el 5.3 % de las mujeres manifiesta haber sufrido de

ITS y el 100% recibio tratamiento de dicha infeccion.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS

Conocimientos del examen del Papanicolaou

56.0%

60

50

40

30 18.0%

14.7%
20 11.3%
0
Nulos Escasos  Aceptables Apropiados

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos.

Figura 1. Gréfico de barras de la distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil,
segun el nivel de conocimiento del Papanicolaou, del pueblo joven Reubicacion, en el

periodo julio — agosto 2020
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Actitudes frente al examen del Papanicolaou

92.7%

100
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0,
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0
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Fuente: Instrumento de recoleccion de datos.

Figura 2. Gréfico de barras de la distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil,
segun el nivel de actitud hacia el examen del Papanicolaou, del pueblo joven

Reubicacion, en el periodo julio — agosto 2020.
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Fuente: Instrumento de recoleccién de datos.

Figura 3. Gréafico de barras de la distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil,
segun el nivel de conocimientos por dimensiones, del pueblo joven Reubicacién, en el

periodo julio — agosto 2020.
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Fuente: Instrumento de recoleccién de datos.

Figura 4. Grafico de barras de la distribucién porcentual de las mujeres en edad fértil,
segun la actitud por dimensiones, del pueblo joven Reubicacion.
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ANEXOS

N° DE
ENCUESTA

ENCUESTA ANONIMA PARA EL ESTUDIO
CONOCIMIENTO Y ACTITUD SOBRE PAPANICOLAOU, EN MUJERES EN
EDAD FERTIL DEL PUEBLO JOVEN REUBICACION

REGION PROVINCIA DISTRITO CASERIO

DIRECCION (calle, jiron, avenida)
MZ | LOTE | NUMERO [INTERIOR [PISO | URBANIZACION/SECTOR

VISITADEL ENCUESTADOR
FECHA HORA DE INICIO HORA DE

La Escuela Profesional de Obstetricia de la Universidad Catdlica Los Angeles de
Chimbote viene realizando el estudio sobre “Conocimiento y actitud hacia la toma del
Papanicolaou en mujeres en edad fértil del pueblo joven Reubicacion”, distrito de

Chimbote. Motivo por el cual solicitamos tu colaboracion, Muchas gracias.

COMENTARIO DEL ENCUESTADOR:
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CUESTIONARIO

CARACTERISTICAS
SOCIODEMOGRAFICAS

Iniciaremos con una serie de
preguntas sobre informacién
general. Por favor, responde la
alternativa que mejor se acerque
a tu condicion actual

1) ¢Cuantos afios cumplidos tiene?

2) ¢Cudl es su estado civil actual?
Soltera

Casada

Conviviente

Viuda

Divorciada

agrwdE

3) ¢Cudl es su maximo nivel de
escolaridad?

No estudié

Primaria

Secundaria

Técnica

Superior

arwNE

4) (A qué se dedica actualmente?
. Ama de casa
Empleada-obrera
Empleada-profesional
Trabajador independiente
Agricultora

agrwNdE
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CARACTERISTICAS SEXUALES
Y REPRODUCTIVAS

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

5) ¢Ha tenido relaciones sexuales

1. Si
2. No

6) ¢A qué edad inicio sus relaciones
sexuales?
......... afos

7) ¢Cuéntos compafieros sexuales ha tenido
en toda su vida?

8) ¢Cuéntos partos ha tenido?

9) ¢Ha tenido usted alguna infecciéon /
enfermedad de transmisién sexual?
1. Si
2. No

10) ¢Recibi6 tratamiento para dicha
infeccion?
1. Si
2. No




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:

Examen de sangre

Examen del cuello del utero

Examen radioldgico

Examen medico

. Nosé

N

12) Lacitologia vaginal o la prueba del Papanicolaou
se toma en:
1. Cuello del utero
2. Vagina
3. Ovarios
4. Nosé

20) No estar menstruando es un requisito para el examen
del Papanicolaou
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

13) Lacitologia vaginal o prueba del Papanicolaou
sirve para:
1. Saber si hay una infeccidn vaginal
2. Detectar el cancer de cuello uterino o cérvix
3. Parasaber si se tiene una infeccién urinaria
4. Nosé

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

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. Nosé
5. Para prevenir el cancer del cuello uterino

23) No haberse aplicado ningun tratamiento médico
vaginal (6vulos o cremas), durante las ultimas 48
horas es un requisito para el examen del
Papanicolaou

1. Si
2. No

15) Cuéles 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 sé

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 sé

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 sé

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

19) ¢Cual es la frecuencia con qué se debe realizar la
citologia vaginal o prueba del Papanicolaou
1. Cada seis meses
2. Cadaafo
3. Entre dos y tres afios
4. Nosé
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ACTITUD

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

De acuerdo (A)-5
Parcialmente de acuerdo (PD) - 4
Indiferente m -3
Parcialmente en desacuerdo (PD) - 2
En desacuerdo (D) -1
ACERCA DE LA PRUEBA DE PAPANICOLAOU AlrPAal 1l PD D

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 atencién con
calidad y calidez ;Ud. accederia a realizarse el examen de
Papanicolaou

29) Ud. considera que la opinién de su pareja interfiere en su
decisién 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

MCUHAS GRACIAS POR TU PARTICIPACION...!
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ANEXO 2

Valor del coeficiente de fiabilidad de consistencia interna alfa de Cronbach

Como criterio general, se sugieren las recomendaciones siguientes para evaluar los valores

de los coeficientes de alfa de 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 instrumentd estd compuesto por 21 items, siendo la muestra 150 mujeres en
edad fértil). El nivel de confiabilidad de la investigacion es de 95%. Para
determinar la fiabilidad del instrumento se utilizé el software estadistico SPSS

version 22, cuyos resultados se presentan a continuacion:

Resumen de procesamiento de casos

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 150 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 150 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en
todas las variables del procedimiento.
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Estadisticas de fiabilidad

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
0,940 21

Interpretacion:

Como se puede apreciar el resultado tiene un valor de 0.940, lo que indica que este

instrumento es expelente ya que cuanto mas se acerque el indice al extremo 1,

mayor es la fiabilidad; es decir este instrumento es vélido para el uso de la

recoleccion de datos.

Estadisticas de total de elemento

Elementos Media de Varianza Correlacién Alfa de
escala si el de escala si total de Cronbach
elemento se el elemento elementos si el
ha se ha corregida elemento se
suprimido suprimido ha
suprimido
La citologia vaginal o prueba de 71,7533 140,979 ,082 ,943
Papanicolaou es un:
La citologia vaginal o la prueba del 72,2267 138,915 211 ,942
Papanicolaou se toma en:
La citologia vaginal o prueba del 71,9867 139,288 ,191 ,942
Papanicolaou sirve para:
Realizarse citologia vaginal o 71,9667 139,053 217 ,942
prueba del Papanicolaou es
importante porque:
Cuales son factores de riesgo para 72,4800 140,520 ,106 ,943
desarrollar cancer de cuello uterino
Tener varias parejas sexuales es un 71,9200 138,745 ,260 ,942
factor de riesgo para desarrollar
cancer de cuello uterino
Quien tiene mayor riesgo de 68,0867 119,328 ,783 ,935
adquirir cancer de cuello uterino
Considera que el consumo de 67,7800 129,408 779 ,936
tabaco incrementa el desarrollo de
cancer de cuello uterino
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Cudl es la frecuencia con se debe
realizar la citologia vaginal o
prueba del Papanicolaou

67,8733

126,756

,693

,936

No estar menstruando es un
requisito para el examen del
Papanicolaou

68,1200

117,945

,799

,935

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

67,9333

123,324

821

,934

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

67,9533

121,723

,838

,934

No haberse aplicado ningun
tratamiento médico vaginal (6vulos
0 cremas), durante las Gltimas 48
horas es un requisito para el examen
del Papanicolaou

67,7800

129,408

779

,936

Le gustaria recibir informacién
sobre el examen de Papanicolaou

68,0867

119,328

,783

,935

Ud. cree que el examen de
Papanicolaou es doloroso

67,7800

129,408

779

,936

Es importante realizarme la prueba
de Papanicolaou.

67,8733

126,756

,693

,936

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

68,1200

117,945

,799

,935

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

67,9333

123,324

821

,934

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

67,9533

121,723

,838

,934

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

67,7800

129,408

779

,936

Considero necesario hacerme la
prueba de Papanicolaou todos los
afos

69,8133

132,596

,863

,937
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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 investigacion

cientifica, quedando entendido la importancia de mi participacion 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 Ml

CONSENTIMIENTO para participar de la encuesta. Y, para que asi conste, firmo el

presente documento.

Firma de la encuestada

DNI

94



Anexo 4

AMBITO DE INVESTIGACION

AH. R
ANTENOR g;REEGO £ O\ j, 2\

1 'in‘

P.J. MIRAFLORES ALI0O
ZONA DE REUBICACION
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