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RESUMEN

En los ultimos afios el cancer de cuello uterino sigue aumentando pese a las estrategias
por parte del personal de salud como campafias preventivo promocional. La
investigacion tuvo como Objetivo: Determinar la relacion que existe entre el
conocimiento y actitud frente a la toma del examen del Papanicolaou en mujeres de
edad fértil del distrito de Huancan-Huancayo, 2019. Metodologia: el estudio es de tipo
cuantitativo de nivel correlacional de corte transversal se realizO un muestreo
probabilistico de aleatorio simple obteniendo una muestra de 150 mujeres en edad fértil,
se uso la encuesta y el instrumento un cuestionario de conocimientos con 13 preguntas
cerradas y respuestas multiples y para la actitud se uso el test de Likert con preguntas
cerradas y respuestas multiples. Resultados: se observa que el grupo de 83 sujetos con
porcentaje de 55% presentan conocimientos apropiados y una regular actitud del 29.3%
con 44 sujetos frente a la toma del Papanicolaou. Entonces si existe relacion entre el
conocimiento y la actitud.Conclusion: el conocimiento sobre el examen del
Papanicolaou se relacionan moderadamente con la actitud con un coeficiente de
correlacion de (0,472) y en la dimension importancia se relaciona moderadamente con
la actitud de las mujeres (0,595) en su dimension factores de riesgo para el Céancer de

Cuello Uterino.

Palabras clave: Actitud, Conocimiento, Mujeres en edad fértil, Papanicolaou.
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ABSTRACT

In recent years cervical cancer continues to increase despite strategies by health
personnel such as promotional preventive campaigns. The research was aimed at:
Determining the relationship between knowledge and attitude towards taking the Pap
test in women of childbearing age in the district of Huancéan, Huancayo, 2019.
Methodology: the study is quantitative type correlational level of A cross sectional
sample was carried out with a simple random probabilistic sampling, obtaining a sample
of 150 women of childbearing age, the survey was used and the instrument a knowledge
questionnaire with 13 closed questions and multiple answers and for the attitude the
Likert test was used with questions closed and multiple answers. Results: it is observed
that the group of 83 subjects with a percentage of 55% present appropriate knowledge
and a regular attitude of 29.3% with 44 subjects against the taking of the Pap smear. So
there is a relationship between knowledge and attitude. Conclusion: knowledge about
the Pap test is moderately related to the attitude with a correlation coefticient of (0.472)
and in the importance dimension it is moderately related to the attitude of women

(0.595) in its dimension risk factors for Cervical Cancer.

Keywords: Attitude, Knowledge, Pap test, women of childbearing age.
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l. INTRODUCCION

El cancer de cuello uterino ha llegado a convertirse en un problema de importancia en el
mundo. Segln la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) “este cancer se ha
convertido en el segundo més frecuente en mujeres, esto por la intensidad de casos
presentados y de la mortalidad que produce. Siendo una de las amenazas méas graves para
la vida de las mujeres. Se calcula que actualmente en el mundo lo padecen mas de un
millon de mujeres. La mayoria de ellas no han sido diagnosticadas ni tienen acceso a un

tratamiento que podria curarlas o prolongarles la vida”. @

“En el 2012 se diagnosticaron 528 000 mujeres con casos nuevos de cancer de cuello
uterino, y 266 000 mujeres que murieron de esta enfermedad y casi el 90% de ellas en
paises de ingresos bajos 0 medianos. Y se pronostica que, sin atencion urgente para el
afio 2022 (durante los proximos 10 afios) las defunciones debidas a cancer uterino
podrian aumentar casi en un 25%, en el Per( cada 5 horas muere una mujer por cancer de
cuello uterino y asi aumentan la tasa de mortalidad y aumentan el porcentaje de familias

disfuncionales” @

Uno de los canceres mas letales en mujeres es el CCU, en cualquier &mbito presente se
ve asociado por falta de conocimiento que poseen las mujeres hacia la importancia que
representa el examen de Papanicolaou como prueba diagnostica, segun un estudio
estadistico la Sociedad Americana contra el cancer se informé que la tasa de mortalidad

de cancer de cuello uterino disminuira significativamente con el aumento en el uso de la



prueba Papanicolaou .

El principal problema de gravedad del cancer cervical radica en el diagndstico y
atencion tardia. Cuando esta enfermedad se detecta en etapa avanzada, son muy pocas
posibilidades de atacar la enfermedad. “es uno de los canceres que puede prevenirse
facilmente por medio de diversos exdmenes de deteccion y tratamientos la mayoria de
los programas de despistaje de cancer cervical son complejos de implementar
adecuadamente y usan el Papanicolaou (PAP), recientemente nuevas estrategias de
despistaje han aparecido especialmente en paises con recursos limitados. Una de ellas es
la inspeccion visual con acido acético (IVAA), pero en muchos de los establecimientos

de salud no lo realizan por falta de insumos en el consultorio.” ®

La OMS “reconoce que entre todas las localizaciones del cancer, especificamente el
cancer de cuello uterino, que causa el 11% de todas las muertes entre las mujeres de los
paises en desarrollo, continla siendo uno de los que ofrece mas posibilidades de
deteccion precoz pero que aun no se utilizan de forma generalizada™ (1) Recientes
estadisticas muestran que en el Per( se han detectado més de 5400 casos de céancer
uterino, se sabe ademas que mueren diariamente entre 6 a 8 mujeres. En Lima, el 2010

se detect6 585 casos de cancer uterino de 47546 despistajes realizados .



En la Organizacion Mundial de la Salud, La Citologia Cervical — Papanicolaou (PAP)
nos refiere “que es el método mas eficaz y de mas bajo costo que determina la presencia
y extension de células anormales, A pesar de ser una prueba sencilla que viene
realizandose desde hace muchos afios, no todas las mujeres aprovechan este recurso
debido a multiples factores: el miedo, descuido, falta de interés por la salud propia y por
falta de conocimiento, temores en la prueba (dolor) por poca confiabilidad en los

resultados” ¥,

El (INEN) promueve la “Norma técnico oncoldgica para la prevencion, deteccion y
manejo de lesiones pre malignas del cuello uterino a nivel nacional. Esto trata sobre la
estimulacion, la promocion y prevencién primaria, compromiso del personal de salud en
la informacion, educacién y comunicacion sobre la prevencion del cancer cervical a la
poblacién general, esto se realizara a través de la participacion comunitaria, orientacion
y consejeria considerando las particularidades de las mujeres y su familia como sus

necesidades, preocupaciones y respetando en todo momento el aspecto cultural” ©

El conocimiento que tienen las mujeres sobre prevencion de cancer de cuello uterino
definiran sus actitudes ante la realizacion de las pruebas diagnoésticas del Papanicolaou,
contando que tienen diversos factores que dificultan su realizacion de la toma del
examen del Papanicolaou como creencias, miedos y paradigmas que traen las mujeres y
su falta de confianza ante el profesional de salud o por una mala experiencia o por falta
de respuesta a sus preocupaciones por parte del personal de salud y retraso en la entrega

de resultados™



“Es lamentable ver que aun no se consiguen los resultados proyectados, no se observa
reales ofertas en los servicios de salud nacional, solo se quedaron en brindar
informacidn somera sobre el tema ya que solo se programan charlas en el servicio de
planificacion familiar, y en la practica no existe la aplicacion de un modelo real de
atencion integral que beneficie a la familia y comunidad. Otro de los problemas
observables de la actitud frente a la toma de Papanicolaou, son las costumbres
tradicionales de la zona la poblacion, esta afecta directamente a su salud sexual, ya que
muestran niveles bajos de autoestima por las reservas que muestran y por tanto son
renuentes a los procedimientos obstétricos; de igual manera el machismo presente es
otro de los factores que afectan las actitudes que presentan sobre la toma del
Papanicolaou. Esta situacion genera incertidumbre sobre el conocimiento de estas
mujeres sobre la toma del PAP, por lo que es necesario se realicen investigaciones al

respecto.

Las mujeres del distrito de Huancan ubicada en la provincia de Huancayo no son
exentas del padecimiento de céncer de cuello uterino, esta enfermedad se ha ido
incrementado en los Gltimos afios, es por esta razon que se optd por realizar la
investigacion en este distrito. Segun datos del HDMI el Centro de Salud Materno
Infantil EI Carmen es el establecimiento de salud de la jurisdiccion, por tanto los datos
seran tomados de este centro de salud. A partir de esta informacion, se plantea el

siguiente problema de investigacion:

¢Cual es la relacion que existe entre el conocimiento y la actitud que tienen las mujeres



frente al examen del Papanicolaou en mujeres del distrito de Huancan-Huancayo,
2019? Es asi que para resolver el problema planteado se presenta el siguiente
objetivo general: Determinar la relacion que existe entre el conocimiento y las actitudes
frente a la toma del Papanicolaou en mujeres de edad fértil del distrito de Huancan-
Huancayo, 2019. Igualmente se ha trazado los siguientes objetivos especificos: ®
Determinar el nivel de conocimiento del examen del Papanicolaou en las mujeres de
edad fértil del distrito de Huancan- Huancayo, 2019. ® Determinar la actitud frente a la
toma del examen del Papanicolaou en las mujeres de edad fértil del distrito de Huancan-
Huancayo, 2019. Determinar la relacion entre el conocimiento y la actitud en mujeres de

edad fértil del distrito de Huancan-Huancayo, 2019.

La presente investigacion se justifica dado que: Consiste en la basqueda de informacion
respecto al conocimiento y las actitudes sobre las pruebas de Papanicolaou para una
deteccion temprana del cancer de cuello uterino y por tanto un tratamiento oportuno, de
este modo contribuir en la salud pablica. Es necesario que las mujeres conozcan y estén
al tanto sobre la importancia del Papanicolaou como prevencién del cancer uterino, por
tanto es pretension de la investigacion lograr el compromiso de las mujeres respecto de
su salud y el mejor entendimiento que una deteccion oportuna resulta beneficioso para

su salud.

Con la realizacion de la investigacion se podra contar con informacion relevante y que
ayude a identificar los factores existentes de la falta de actitud frente a la toma de

Papanicolaou, esta informacion estara al alcance de profesionales de la salud y demaés



investigadores, asi servir de antecedente a futuras investigaciones.

Quienes se beneficiaran directamente de la investigacion seran las mujeres del distrito
de Huancén. En las cuales se espera un incremento en la actitud positiva frente a la
prueba del Papanicolaou. La hipotesis general planteada fue: Existe relacion directa y
significativa entre el conocimiento y las actitudes frente a la prueba del Papanicolaou,
en mujeres de edad reproductiva del distrito de Huancan-Huancayo, 2019.La
metodologia utilizada es de tipo cuantitativo, de nivel descriptivo correlacional con
disefio de corte transversal no experimental. La poblacion estara conformado por 200
mujeres entre las edades de 15 a 49 afios; la muestra utilizada fue el probabilistico del
cual se obtuvo como muestra 150 mujeres, para la seleccion de las unidades de anélisis
se utilizara el muestreo aleatorio simple. Se utilizara la técnica de la encuesta y como
instrumento de recoleccidon de datos el cuestionario sobre conocimientos y actitudes

sobre la toma de Papanicolaou y para medir la actitud se utiliz6 la escala de likert.

En los resultados hallamos las evidencias si existe relacion entre el conocimiento y la
actitud frente al examen del Papanicolaou, concluyendo que existe relacién moderada
con coeficiente Rho de Spearman el valor (0,472) entre los conocimientos y actitudes
frente a la toma del Papanicolaou en las mujeres de edad fértil entre las edades de 15 a

49 afios del distrito de Huancan-Huancayo.

La tesis esta formado por cinco capitulos: El capitulo I que recopila la descripcion del
contexto, objetivo, enlace y estructura del informe .El capitulo |1, presenta la revision de
la literatura, indicando los antecedentes nacionales e internacionales y las bases teoricas
y conceptuales. El capitulo 111, abarca la hipdtesis .El capitulo 1V, abarca la metodologia
es decir se describe el tipo y nivel de estudio, la poblacion y muestra de los participantes

la técnica e instrumento utilizado. El capitulo V, incluyen los resultados y anélisis de
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resultados como respuesta a los objetivos especificos y concluyendo en el capitulo VI,

se planted las conclusiones a las que se llegd con la investigacion.

1. REVISION DE LA LITERATURA
2.1. Antecedentes
2.1.1. Estudios Nacionales

Garay S., (Huancayo, 2015) investig sobre: ©® “Caracteristicas sociales de las
integrantes del Programa Vaso de Leche del Distrito de Huancayo y su relacion
con el acceso a la prueba de Papanicolaou; cuyo objetivo fue determinar las
caracteristicas sociales de las integrantes del programa de Vaso de Leche del
distrito de Huancayo y su relacion con el acceso a la prueba de Papanicolaou; la
investigacion fue descriptiva de disefio correlacional; concluyendo que las
caracteristicas sociales de las integrantes del programa de vaso de leche del
distrito de Huancayo son precarias (ingreso) que corresponde al 56.6% de la
poblacion estudiada y el acceso a la prueba del Papanicolaou es adecuado que
corresponde al 77.5% de la poblacion estudiada y la relacién que existe entre las
caracteristicas sociales de las integrantes del programa de vaso de leche del
distrito de Huancayo con el acceso a la prueba de Papanicolaou es directa y
significativa al reforzar un valor calculado de la chi cuadrada de 14.571 y un valor

de p de 0 mayor que 3.8415 menor que 0.05 respectivamente”.

Ayala M., Trigoso S., Isuiza M. (Iquitos, 2015), investigaron sobre: ("’ “Factores
asociados a la practica de la prueba de Papanicolaou en mujeres del AA. HH.

Cabo Lopez, Iquitos, 2015; tuvo como objetivo determinar los factores (edad,



estado civil, grado de instruccion, ingreso econémico, accesibilidad a los servicios
de salud, nivel de conocimiento) asociados a la practica de la prueba de
Papanicolaou en mujeres del AAHH Cabo Lépez Iquitos 2015; es un estudio
descriptivo prospectivo, con una muestra de 151 mujeres. Concluyendo que se
encontréd relacion estadisticamente significativa entre el factor nivel de
conocimiento y la practica de la prueba de Papanicolaou (P= 0,007< 0=0.05). No
se encontrd relacion estadistica entre los factores edad (P= 0,186 > a = 0,05),
estado civil (P= 0,094 > o = 0,05), grado de instruccion (P= 0, 477> a = 0,05),
ingreso econdémico (P= 0, 496 > a = 0,05) y accesibilidad a los servicios de salud

(P=0,510> a = 0,05).

Véazquez K. (Lima, 2016) investigd sobre: ® “Factores asociados a la toma de
Papanicolaou de mujeres en edad fértil en el hospital Sergio E. Bernales, marzo —
mayo 2016; cuyo objetivo es determinar los factores asociados a la toma de
Papanicolaou de mujeres en edad fértil en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales
durante el periodo de Marzo — Mayo 2016; es un estudio epidemiolégico,
descriptivo de asociacién, transversal, prospectivo, con una poblacién de 150
mujeres, de las cuales 75 se realizaron la toma de PAP en un afio (grupol) y 75
que se realizaron en mas de un afio (grupo2), cumplieron con los criterios de
inclusion y exclusién; concluyendo que : Existen factores sociodemogréaficos,
culturales y familiares asociados a riesgo y asociados a proteccion con respecto a

la toma de Papanicolaou en mujeres en edad fértil”.

Huamani Ch., Hurtado A., Guarda M., Roca J. (Lima, 2017) © investigaron
sobre: “Conocimientos y actitudes sobre la toma de Papanicolaou en mujeres de

Lima, Perd, 2017; cuyo objetivo fue determinar el nivel de conocimientos y



actitudes hacia la toma de Papanicolaou y factores asociados en mujeres en edad
fértil de Lima, Perd; siendo un estudio transversal, se realiz6 un muestreo por
conglomerados empleando un cuestionario validado por juicio de expertos, que
tenia 22 items, seis preguntas de opcion mdaltiple, nueve abiertas y siete tipo
escala de Likert. Se determin6 la asociacion bajos conocimientos y actitud
negativa o indiferente usando regresion logistica multiple; concluyendo que un
bajo nivel educativo y una historia inadecuada de PAP estan asociados con pobre
conocimiento y una actitud negativa hacia la toma del Papanicolaou en mujeres de

Lima”.

2.1.2. Estudios internacionales

Camey C. (México, 2015) investigd sobre: 1@ “Factores que influyen en la
renuencia al examen de Papanicolaou; trata de conocer y abordar los factores que
dan como resultado una conducta negativa hacia la realizacion del examen de
Papanicolaou, se hace énfasis en distintas areas de la vida cotidiana que son
fundamentales, como lo es el area familiar, social y de salud. Esta investigacion
fue realizada en el Municipio de San Juan Ostuncalco con las usuarias que atiende
extension de cobertura que son mujeres en edad fértil comprendidas entre 18 a 54
afios de edad, el instrumento utilizado para recopilar datos fue una encuesta con
15 preguntas abiertas y cerradas, mencionando que el tipo de estudio fue
descriptivo transversal. Los resultados y hallazgos encontrados a lo largo de la

investigacion son interesantes ya que estan relacionados entre si.”



2.2.

Marin M., (Chile, 2015) investig6 sobre: ™V “Caracteristicas sociodemograficas y
su relacion con la cobertura de Papanicolaou, Chile, 2009-2014; la investigacion
se desarroll6 utilizando el tipo de estudio ecoldgico, que se caracteriza por
estudiar grupos. El universo comprende a las quince regiones de Chile. La
informacién corresponde a fuentes de datos secundarios, el porcentaje de
cobertura de PAP en cada una de las regiones se analizO con estadistica
descriptiva; las variables sociodemograficas fueron descritas también por region;
concluyendo que Las estrategias del Programa nacional de cancer cervicouterino
podrian revisarse y reorientarse, pudiendo incluir el registro obligatorio del
examen de PAP por todos los prestadores de salud, la interrelacion y evaluacion
periddica en todos los niveles del Programa, ademés de la educacién a la
comunidad y a los funcionarios, entendiendo que los factores que involucra el

examen de PAP son amplios y complejos.”

Bases tedricas de la investigacion
2.2.1. Cancer de cuello uterino

El cancer del cuello uterino “es una alteracion celular que se origina en el epitelio
del cérvix que se manifiesta inicialmente a traves de lesiones precursoras de lenta
y progresiva evolucion, las cuales progresan a cancer in situ (confinado a la
superficie epitelial) o un cancer invasor en donde las células con transformacién

maligna traspasan la membrana basal” ?

Segun la OMS, “en la mayoria de los canceres, aunque tengan una fase

precursora, esta es demasiado breve para ser detectada y no es facilmente

10



susceptible de diagnostico y tratamiento. EI cancer cervicouterino es uno de los
pocos cuya fase precursora (lesiones precancerosas duran muchos afios antes de
convertirse en cancer invasor, brindando amplias oportunidades para tamizaje y
tratamiento. Lamentablemente, aunque sea prevenible, gran nimero de mujeres
mueren todavia de cancer cervicouterino en muchos paises. Esto es porque
carecen de acceso a servicios de prevencion y tratamiento, problema que puede
obedecer a numerosos factores, como barreras que limitan el acceso a los servicios
(por ejemplo, horarios de atencion, distancia, falta de transporte) asi como
barreras culturales y de género. En la mayoria de los casos, sin embargo, la causa

principal es la pobreza” ®

2.2.1.1. Etiologia

El virus del papiloma humano (VPH) “es una causa necesaria, pero no
suficiente, para desarrollar cancer de cuello uterino, Muchas mujeres se
infectan con el VPH alguna vez en su vida, usualmente al inicio de la
actividad sexual. La mayoria de infecciones se resolveran

espontaneamente a los 6 y hasta los 24 meses.” ?

2.2.1.2. Factores de riesgo

Algunos de los factores son:
< “El tipo de VPH, su oncogenicidad o potencia carcinogénica.

¢+ infeccion por otros agentes de transmision sexual, por ejemplo:
herpes simple, clamidia 0 gonorrea.

++ la paridad (nimero de hijos nacidos) y haber tenido un primer parto
a una edad muy temprana.

++ el uso de anticonceptivos orales durante méas de cinco afios.

11



2.2.2.

El dltimo cofactor, la utilizacion de anticonceptivos orales durante
mas de cinco afos, es el mas débil. El estado inmunitario; las
personas inmunodeprimidas, por ejemplo, las infectadas con VIH,
tienen mayores probabilidades de contraer infecciones persistentes
por VPH y de tener una evolucion mas rapida hacia un pre cancer y

un cancer.”

2.2.1.3. Signosy sintomas
Entres algunos signos y sintomas tenemos: 2
“Lesiones pre malignas y cancer en estadio temprano

Esta es totalmente asintomaética, pero puede producir lesiones de bajo
grado, que luego la mayoria regresionan. Las lesiones pre malignas no
producen sintomatologia, incluso el cancer invasor en estadio temprano

presenta escasa sintomatologia.

Cancer de cuello uterino en estado avanzado

Sangrado anormal por la vagina o cambios en el ciclo menstrual que no
son explicables. Sangrado cuando existe contacto con el cérvix, por

ejemplo, durante el coito o el uso de diafragma.”

Prueba de Papanicolaou

En la practica, “es importante elegir la prueba de tamizaje mas apropiada
considerando el entorno particular donde se aplicara el programa y los
recursos humanos, financieros y de infraestructura disponibles para aplicar

la prueba elegida. La prueba debe ser apropiada para que los programas de
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tamizaje lleguen a toda la poblacién destinataria y no solo a quienes

tengan mayor acceso a los servicios de salud” @

El Papanicolaou “es un examen para detectar cancer de cuello uterino, en
el que “raspan” con un cepillo o espatula la zona de transformacion
(abertura del cuello uterino), que puede ser realizado por médico o
personal de la salud entrenado. La muestra se coloca en una lamina y luego
de fijarla se realiza una coloracion especial para examinar las células bajo
un microscopio, Siendo una prueba relativamente sencilla, son muchos los
pasos que pueden fallar: la toma de la muestra, la coloracién y la lectura.

La sensibilidad del PAP se estima en alrededor del 50%.” ®

2.2.2.1. Técnica del examen de la toma de Papanicolaou.

Consiste en el método de tincidén que se realiza en el laboratorio (segun
Papanicolaou) a todas las células tomadas de la zona de transformacion del
cérvix donde se extiende sobre La superficie de un portaobjetos de vidrio y
se conserva mediante un agente fijador por un lapso de 5 — 10 minutos.

Sirve para detectar células malignas (cancer).” ®

2.2.2.2. Procedimiento para la toma

“Recepcion e interrogatorio: informar a la paciente sobre el procedimiento
que se le va a realizar e interrogar para llenar el formato de deteccion

oportuna de cancer.

R/

% Material para la toma de muestra: fuente de luz adecuada, espéculo

vaginal, guantes portaobjetos, solucion salina, instrumento para la
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toma y fijador. Anotar en la parte distal de la laminilla las iniciales y/o

nombre de la usuaria fecha o de acuerdo a normas.

Preparar a la usuaria: invitarla a colocarse en la camilla ginecologica
pidiéndole que adopte la posicion ginecoldgica, cuidar la comodidad y

la privacidad de la paciente.

Procedimiento para la toma: colocarse guantes, realizar valoracion
ginecoldgica de los genitales externos. Colocar el espéeculo vaginal sin
lubricante con sumo cuidado para no lastimar a la paciente, separar los
labios menores e introducir el espéculo, con una inclinacién de 45
grados en relacion con el piso de la vagina, abrir lentamente las valvas
del espéculo y deslizando corrigiendo la posicion para que quede
paralelo al piso de la vagina, localizar el cuello y fijar las valvas del

especulo.

Técnica para tomar la muestra: debe tomarse primero la muestra del
ectocervix introduciendo la espatula de Ayre modificada por el
extremo del bifurcado, colocarla en el orificio y girar 360 grados en
sentido horario y anti horario (técnica de la cuerda del reloj) haciendo
una ligera presion. Se introduce la espatula por el extremo terminado
en punta al canal endocervical, deslizando y girando a la izquierda 360

grados con una ligera presion

El cepillo endocervical solo debe usarse en los casos donde la zona
de transformacion no es visible, como el caso de las pacientes

posmenopausicas 0 en mujeres previamente tratadas por conizacion.
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No se use en mujeres embarazadas. Para obtener la muestra se
introduce el cepillo en el canal endocervical y se da un giro de 90
grados. Se aconseja y esta aprobado, el uso de dos instrumentos uno
para ectocervix (espatula) y otro para endocervix (cepillo

endocervical) realizar las dos tomas en forma separada

El material obtenido debe aplicarse en los dos tercios restantes,
ocupando la mitad para el ectocervix y la otra mitad para endocervix,
siendo esta en forma uniforme, a lo largo del eje mayor de la

laminilla, en capa delgada, evitando los grumos

Técnica de fijacion del material: fijarse en forma inmediata con
aerosol, el cual debe esparcirse desde una distancia alrededor de 25 a

30 centimetros

“Conclusion del procedimiento: retirar con cuidado el espéculo e
indicar a la paciente que el procedimiento ha concluido. Anotar los
hallazgos clinicos en el formato e indicar a la paciente fecha de

entrega de resultado” %

2.3. Marco teorico conceptual

2.3.1.

Bases tedricas del conocimiento

El conocimiento segin Platén no es objeto de un estudio sistematico, abordado en

una obra especifica dedicada al tema, sino que, como ocurre con otros aspectos de

su pensamiento, se plantea en varios de sus dialogos, por lo general en el curso de
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la discusion de otras cuestiones no estrictamente epistemologicas, si exceptuamos

el dialogo en el que el objeto la discusion es el conocimiento ¢”-

2.3.2. El analisis del conocimiento

Platon como la explicacion definitiva del conocimiento. En el Teeteto, obra
posterior a la Republica, no encontraremos ninguna ampliacion de lo dicho en ésta
respecto al conocimiento, sino una critica a la explicacion del conocimiento dada
por los filésofos, basada en la percepcion sensible, con objeto de definir cuales son
las condiciones que debe cumplir el verdadero conocimiento, condiciones que se

habian planteado ya en la Republica al explicar la teoria dialéctica "

2.3.3. Bases Tedricas de la Actitud

El término actitud adquiere un gran valor en el estudio del bilingliismo. Son las
razones que se resaltan al considerar la actitud como una variable explicativa el

término actitud

Se encuentra extendido a toda la poblacion y se utiliza de una manera habitual en
diferentes campos que inciden en la vida de los individuos; Los estudios de las
actitudes que tienen los sujetos se convierten en un indicador de los pensamientos,

creencias, preferencias y deseos de la comunidad 8"

Segun R.Jeffres La actitud es la respuesta emocional y mental a las circunstancias
de la vida segun concepto de actitud es muy utilizado en el &mbito de la psicologia,
en el que las actitudes no pueden ser consideradas como cuestiones particulares,

sino que mas bien deben ser entendidos dentro de un contexto social y temporal, las
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actitudes son adquiridas y aprendidas a lo largo de laviday adquieren una

direccion hacia un determinado fin.

Es por ello que es comun oir términos como actitud positiva o actitud negativa, lo

cual puede determinar el éxito o fracaso de lo que se intente realizar. Por otro lado

especialistas han realizado ciertas clasificaciones determinando los tipos de

actitudes en:

K2
0‘0

K2
*

Actitud egoista. Las personas que actlan con este tipo de actitudes se
caracterizan por interesarse en conseguir satisfacer sus propias necesidades sin
interesarse en las necesidades ajenas. En este caso se utiliza cualquier medio,
incluso las otras personas pueden resultar un medio para alcanzar lo deseado.
Actitud manipuladora. Los individuos que poseen estas actitudes suelen tener
caracteristicas en comun al caso anterior, a diferencia que realmente utilizan a
los demés como el instrumento para alcanzar satisfacer sus propias necesidades,
es decir que efectivamente utilizan a otras personas como herramientas.

Actitud altruista. Las personas que adoptan este tipo de actitudes resultan
completamente opuestas a los dos casos mencionados anteriormente ya que no
se interesan por el beneficio propio, si no en el de los demas. Las otras personas
no son utilizadas como un medio o herramienta si no que son entendidas como
fines en si mismos. Las personas con actitud altruista suelen ser comprensivas y
atentas.

Actitud emocional. Las personas que adquieren actitudes de este tipo suelen
interesarse en los sentimientos y estado emocional de las otras personas. Al igual

que el caso anterior no buscan satisfacer de manera exclusiva sus necesidades si
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no que son considerados con los demas. Muchas veces estas personas son

afectivas y sensibles para con los demas %"

Segun Madariaga en el afio 2015 sefiala que aquello que cobra importancia en
definicion de actitudes de los individuos es determinar cuéles son los referentes
significativos que presionan al sujeto que son la familia, las amistades y los
compafieros de trabajo, las actitudes son la expresion interna de nuestros valores

aungue no se puedan manifestar como conductas y opiniones "

1. HIPOTESIS

Hi: Si existe relacion significativa entre el conocimiento y la actitud sobre el
examen del Papanicolaou, en mujeres de edad fértil del distrito de Huancéan-

Huancayo, 2019.

Ho: No existe relacion significativa entre el conocimiento y la actitud sobre el
examen del Papanicolaou, en mujeres de edad fértil del distrito de Huancéan-

Huancayo, 2019.
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IVv. METODOLOGIA

4.1. Disefio de la investigacion

El disefio de investigacion fue de tipo cuantitativo porque nos permite controlar las
variables de estudio con el propésito de compararlas entre si. De acuerdo a la
naturaleza que presenta es de nivel correlacional cuyo objetivo es identificar la relacion
entre las variables asi mismo encontrar la relacion entre ellas y de corte transversal
porque las variables fueron medidas en un sol momento la investigacion fue no

experimental de corte transversal porque no existié manipulacion de las variables.

Esquema:
V1
M r

Donde:
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M: Mujeres en edad fértil del distrito de Huancan-Huancayo.
V1: Conocimiento sobre la prueba de Papanicolaou
R: Es la correlacion que tiene las variables en estudio

V2: Actitudes de las usuarias

4.2. Poblacion y muestra
4.4.1 Poblacion.

La poblacion esta constituido por el total de 200 mujeres en edades de 15 a 49

afios, del distrito de Huancan-Huancayo.

4.4.2 Muestra.

La muestra fue probabilistica utilizando la formula de proporcion poblacional,
constituido por 150 mujeres en edad fértil entre las edades de 15 a 49 afios y con
los criterios de inclusion y exclusion para determinar la cantidad de participantes
se utilizd el muestreo probabilistico aleatorio simple utilizando la formula

estadistica

. nZZNXqu
~ (N-1)XE2+Z2.pxq

n

Donde
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n = Muestra

Z = nivel de confianza (95%= 1.96)
N = tamafio de la poblacion= 200

p = probabilidad a favor (0.5)

q = probabilidad en contra (0.5)

E = error de estimacion (0.05)

1.962.200 X 0.5 X 0.5

~(200-1)x0.052+1.962.0.5x 0.5
n =150

n

4.3.Definicion y Operacionalizacion de variables e indicadores

4.5.1 Definicion de variables

Variable 1: Nivel de conocimiento frente a la toma del examen del

Papanicolaou

Conocimiento de los parametros mas significativos y determinantes para

que una mujer se efectué la toma del Papanicolaou.

Variable 2: Nivel de actitud frente a la toma del examen del Papanicolaou.

Las actitudes son constructos de lo que va a demostrar y el como del
comportamiento humano y condicionan firmemente las diferentes respuestas

y que pueden ser a favor o en contra con relacion a la toma del Papanicolaou
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4.4 MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE
44.1. MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE DE CONOCIMIENTO HACIA LA PRUEBA DEL PAP

VARIABLE DEFINICION DEFINICION SUB INDICADORES ITEMS ESCALA RANGOS
CONCEPTUAL | OPERACIONAL | VARIABLES DE
MEDICION
Importancia La prueba de PAP: es un examen de cuello
del examen | yterino. 00-05
. El conocimiento | de Sirve para: detectar el cancer de cuello | 99 10,1113 Puntos
Para el filésofo | es evaluado a | Papanicolaou. uterino sobre
griego través de 13 ] ) el " Conocimientos
PLATON, el | preguntas gxamen de PAP se toma en: el cuello Nulos.
conocimiento es | cerradas con uterino.
o aquello respuestas Importancia del examen de PAP : detectar Incorrecto: | 06 — 08
Conocimiento | necesariamente | maltiples que cancer de cuello uterino 0 Puntos
Pa agif:lolaou verdadero “”- | expresan las Factores de | Factores de riesgo para desarrollar el cancer Correcto:1 | Sobre
P Mujeres en edad | riesgo  para | de cuello uterino: inicio precoz de conocimientos
fertil  sobre las | desarrollar relaciones sexuales. 18, 19, 20 €scasos.
definiciones  de | cancer de | Tener varias parejas sexuales: puede
conocimientos cuello adquirir ITS. 09-11
sobre el examen | yterino. Quienes tienen mayor riesgo de adquirir puntos:
Papanicolaou en cancer de cuello uterino Conocimientos
sus dimensiones. aceptables.
Requisitos Frecuencia con la que realiza el PAP: cada
para el | afio. 12-13
examen  de | Cuando esta con la regla es correcto realiza | 12, 14, 15, punto§:
el examen de PAP: no se debe realizar. 16,17 Manejo

Papanicolaou.

Es importante recoger resultados: si es
importante.

En qué momento de la vida se debe
realizarse el PAP: cuando inicia las
relaciones sexuales.

apropiado del
tema.
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VARIABLE

DEFINICION
CONCEPTUAL

DEFINICION
OPERACIONAL

SuB
VARIABLE

INDICADORES

ITEMS

ESCALA
DE
MEDICION

RANGOS

4.2.MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE ACTITUD HACIA LA PRUEBA DE PAP
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Actitud

La actitud es un sentir
favorable o
desfavorable a lo que

respecta a una meta
(28).

La actitud se evalla
con 8 preguntas con
respuesta en escala de
Likert de 1 a 5,
considerando actitud
favorable y
desfavorable del
Frente a la toma del

Papanicolaou.

ACTITUD Recepcion de la informacion
PREVENTIVA
Sobre el cancer de | Importancia de la prueba. 21,23,
cuello uterino 27,28
Importancia de los requisitos.
CULTURA Si la prueba de PAP es dolorosa
ACTITUDINA 22,24,
Para el examen del | Profesionales a cargo 25,26

Papanicolaou.

Calidad y calidez

Si intercede la pareja.

De
acuerdo:5

Parcialment
e de
acuerdo:4

Indiferente:
3

Parcialment
een
desacuerdo:
2

En
desacuerdo:
1

Para sub
variables:
Mala
4-11
Regular
12-18
Buena
19-20

Para la
variable
Mala 8-18
Regular
19-29
Buena
30-40
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4.5

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
45.1 Técnica

La técnica fue la encuesta, que consiste en una serie de preguntas sobre cada
una de las dimensiones tanto para conocimiento como para actitud ( las
variables) que es estudiada mediante el cuestionario ya que es una herramienta

y técnica moldeable capaz de adaptarse a cualquier persona.

45.2 Instrumento

Se utilizd con el proposito de recolectar informacion en un tiempo corto (14)
“se utilizo el cuestionario de conocimiento y actitud frente a la toma del
Papanicolaou adaptado y validado por la investigadora Guimac Y., en esta
investigacion Conocimientos y Actitudes sobre el examen de Papanicolaou en
usuarias del centro de salud de Sangarara, 2018 donde la medicion de
conocimientos estuvo conformado por 13 preguntas cerradas con respuestas
variadas donde tiene un puntaje de 1 para la respuesta correcta y 0 para la
incorrecta, para medir la actitud se aplico el test de escala tipo Likert (test de
actitudes)conformado por 8 preguntas con respuestas segin escala y
finalmente  un  cuestionario que identifica las  caracteristicas
sociodemograficas y sexuales, reproductivas con 7 preguntas cerradas con

respuestas variadas.

45.3 Procedimientos

Para completar con el estudio de investigacion se inicié entregando a cada

participante el cuestionario, brindando informacién general para su
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aplicacion e informando del anonimato.

El cuestionario lo aplique yo previamente entrenada por la asesora de la
investigacion el tipo de capacitacion fue manejo del instrumento y los
objetivos de la investigacion para poder iniciar con la encuesta se explico a la
persona los objetivos de la encuesta y que su participacion es voluntaria y se
solicito su consentimiento informado. La encuesta se realizo0 de forma

individual para no afectar la informacién recolectada.

R/
A X4

se informd los propositos de la investigacion de manera clara y

precisa

¢+ se garantizd la confidencialidad.

%+ Se respetd los derechos individuales la integridad fisica y mental y el
derecho a la intimidad.

% La participacion fue voluntaria.

% EI derecho a abstenerse de participar de la investigacién y de poder

retirar su consentimiento.

4.6 Plan de andlisis

En la unidad de andlisis de cada una de las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afios del
distrito de Huancan. Los datos de la encuesta fueron tratados segun la bioestadistica
que fueron codificados e ingresados en una hoja de calculo del programa Office Excel
2016. Transferidos a una matriz y guardada en archivos; el analisis de la variable se
utilizé en el programa analitico SPSS 21, los resultados hallados fueron a través de
un estadigrafo con coeficiente de correlacion de Rho de Spearman, que mide la

asociacion de dos variables donde -1 y 1 son sus valores.
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4.7.Matriz de Consistencia

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES E INDICADORES METODOLOGIA
Enunciado Obijetivo general: Hi. CONOCIMIENTOS Disefio de la
Identificar la relacion que existe | Existe relacion , investigacion:
¢Cudl es la | entre el nivel de conocimiento y S|gn|f|calt|va_ | SUB INDICADORES ITEMS ESCALA DE Cuantitativo,
relacion que | las actitud sobre la prueba del ggtre e Vel vARIABLE MEDICION correlacional, no
existe entre el | Papanicolaou en mujeres de edad | ..o iienio y Importancia La prueba de PAP: es un | 09,10, Escala de experimental de cohorte
conocimiento | fértil en el distrito de Huanc&n- | |5 actitud sobre | del examen de | €xamen de cuello uterino. 11,13 medicion: transversal.
y la actitud | Huancayo durante el periodo | la prueba del | Papanicolaou. | Sirve para: detectar el cancer
- : de cuello uterino Respuesta iy
sobre la | junio-agosto del 2019 Papanicolaou : . ta 1 Poblacién y muestra:
prueba  del Objetivos especificos: 93 dmuéeres ddg EII fj;ﬂeﬂtgﬁnzm se toma en: CI;OerSrSSeZta Poblacion, 200 mujeres
Papanicol _ o edad ge eda - ' ntre 15 a 49 afios, en el
apanico ao: Determinar es el conocimiento | fértil  en el Importancia del examen de incorrecta: 0 Z'ttett 5da|_5|9a 0%, en e
en MUJEres G€ | giopal y sus dimensiones sobre el | distrito de PAP detectar cancer de Istrito de Huancan-
edad de eda i . ; uancayo en el periodo
dd de edad | examen del Papanicolaou en | Huancan en el cuello uterino H : ' d
fértil en el | mujeres de edad fértil en el distrito | periodo junio- | Factores para | Factores de riesgo para 1819, | Rangos: junio-agosto del 2019.
dlStrltOl de dgrlﬂggngra]rro':uzr;fg}éomdzltj)rfgte el agosto 2019 desarrollar desa.rrou-ar- eI| cancer de cuello 20 0ab p-UnFOS:
Hu§ncan_en_el FE))etermilj'\ar elgnivel i actitud cancer de | uterino: inicio precoz de Conocimientos Muestra: probabilisti
periodo junio- i - Ho. ] cuello uterino. | retaciones sexuales. nulos uestra: probabilistica
agosto 20197 | 9lobal y sus dimensiones sobre el | No existe " | Tener varias parejas sexuales: ' _ es de 150 de mujeres en
examen del Papanicolaou en | relacion puede adquirir ITS. 6 a8 puntos: edad fértil entre las
(rjnUJIe:\lresnde,r?dgd fre]:rtll endelrdr:sttrltc: significativa Conocimientos edades de 15 a 49 afios y
pzrioggjﬁii(;-a;zsfg)é; 2%1619,6 € entre el nivel | Requisitos Frecuencia con la que realiza | 12,14, escasos conforme criterios de
Determinar la relacién entre el de para el el PAP: cada afio. 151161 9 a ll pUI’ItOS inclusién y eXCIUSién.
conocimiento y la actitud en | conocimiento y | examen  de Cuando esta con la regla es | 47 Conocimientos
mujeres de edad fértil del distrito | la actitud | Papanicolaou correcto realiza el examen de
deJ Huancén-Huancayo en el b | PAP: no se debe realizar. aceptables
periodo junio- agosto del 2019, sopre a Es |m!oo_rtan_te recoger 12 a 13 puntos:
. prueba  del resultados: si es importante. Conocimiento

Papanicolaou
en mujeres de
edad de edad

En qué momento de la vida se
debe realizarse el PAP:
cuando inicia las relaciones
sexuales.

apropiado  del
tema
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fértil en el
distrito de
Huancan en el
periodo junio-
agosto 2019

ACTITUDES
Actitud Recepcién de informacion
preventiva 21,23,
Importancia del examen. 27,28
Importancia de los requisitos.
Cultura La prueba de PAP es doloroso. | 22,24,
Actitudinal Profesionales a cargo. 25,26

Calidad vida.

Escala de

medicion Likert:

De acuerdo: 5
Parcialmente de
acuerdo: 4
Indiferente: 3
Parcialmente en
desacuerdo: 2
En desacuerdo: 1

Rangos:

Para sub
variables:

Mala: 4 a 11
Regular: 12 a 18
Buena: 19 a 20

Para la variable:
Mala: 8 a 18
Regular 19 a 29
Buena 30 a 40

Técnica:
Encuesta

Instrumento:
Cuestionario de
conocimientos y la escala
Likert para medicion de
las actitudes.
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4.8.Principios Eticos.

Helsinki respalda la proteccion de las personas participantes del cuestionario y asi

mismo protege la informacion para evitar modificaciones es de los resultados.

X/
L X4

X/
L X4

X/

L X4

X/
L X4

La investigacion estd sujeta a normas técnicas que sirve para asegurar el

respeto de los participantes.

El objetivo principal de la investigacion es generar nuevos conocimientos y

respetar los derechos de las personas gque participan de la investigacion.

Es deber del encuestador es proteger la dignidad e integridad y derecho a la

intimidad y confidencialidad del mismo.

Los profesionales de salud deben considerar las normas estandares y éticos

legales y juridicos para la investigacion en seres humanos.
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V. RESULTADOS
5.1 Resultados :

Tabla 1. Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil segun el nivel de
conocimiento sobre el examen del Papanicolaou del distrito de Huancan-Huancayo,
2019

CONOCIMIENTO

N %
Nulos 35 23%
Escasos 10 %
Aceptables 22 15%
Apropiado 83 55%
TOTAL 150 100%

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la tabla 1: Sobre el conocimiento en general de las mujeres en edad fértil sobre el
examen de Papanicolaou la mayoria el 55% (83 mujeres) tiene conocimientos
apropiados 23% (35 mujeres) tienen conocimientos nulos sobre la toma del

Papanicolaou.



Tabla 2. Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil segin el nivel de
actitud sobre el examen del Papanicolaou en mujeres de edad fértil del distrito de

Huancan- Huancayo, 2019.

ACTITUD N %
Mala 16 11%
Regular 83 55%
Buena 51 34%
TOTAL 150 100%

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la tabla 2: Observamos que el 55% (83 de las mujeres encuestadas) tienen una
actitud regular frente a la toma del Papanicolaou, el 34% (51 mujeres) tienen actitud
buena frente a la toma del Papanicolaou, y el 11% (16 mujeres) tienen una mala

actitud frente a la toma de Papanicolaou.



Tabla 3. Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil segin “el nivel de
conocimiento y la actitud sobre el examen del Papanicolaou del distrito de
Huancan-Huancayo, 2019.

Conocimiento sobre el examen de
Papanicolaou

Total

Nulo% Escasos% Aceptable% Apropiad

Mala 2 1,3% O ,0% 1 06% 13 8,7% 16 11%
Actitud

sobre el
examen
de
Papanicol Buena 11 7,3% 4 3% 10 6,8% 26 17% 51 34%
aou

Regular 22 14,4% 6 4% 11 76% 44 29% 83 55%

Total 35 23% 10 7% 22 15% 83 55% 150 100,0%

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la tabla 3: se observa que el grupo de 44 sujetos con porcentaje de 29,3%
presentan conocimientos apropiados y una regular actitud del 29.3% con 26 sujetos
con porcentaje de 17% frente a la toma del Papanicolaou. Entonces si existe

relacién entre el conocimiento y la actitud de las mujeres en edad fértil del distrito

de Huancén.



Contrastacion de hipotesis.

Coeficiente de correlacion de Rho Spearman.

Hi. Si existe relacion entre el conocimiento y las actitudes sobre el examen de
Papanicolaou de las mujeres en edad fértil del distrito de Huancan-Huancayo, 2019.
Ho No existe relacion entre el conocimiento y las actitudes sobre el examen de

Papanicolaou de las mujeres en edad fértil del distrito de Huancan-Huancayo, 2019.

Tabla 4. Distribucién porcentual de la correlacion de Rho Spearman entre el
conocimiento y la actitud de las mujeres en edad fértil del distrito de Huancan-

Huancayo, 2019.

Correlaciones
CONOCIMIENTO ACTITUD

sobre el examen de de las
Papanicolaou usuarias
Rho de CONOCIMIENTO Coeficiente de 1,000 0,595
Spearman sobre el examen de  correlacion
P Papanicolaou Sig. (bilateral) _ 00000249
N 150 150
ACTITUD de las Coeficiente de 0,595 1,000
usuarias correlacion
Sig. (bilateral) 0,00000249 _
N 150 150

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la tabla 4, EI | valor p=0,00000249 confirma la existencia de la relacion
positiva entre las variables por lo que aceptamos la hipétesis alterna y rechazamos la

hipdtesis nula, finalizando que el nivel de conocimiento sobre el examen de



Papanicolaou se relaciona significativamente con la actitud de las usuarias y se

determina que la relacién fue de nivel moderada (0,595).

Tabla 5. Distribucion porcentual sobre las Caracteristicas sociodemogréficas,

sexuales y reproductivas en las mujeres de edad fértil del distrito de Huancan,

CARACTERISTICAS PERSONALES

n %

Edad Entre 15-19 42 28.00
Entre 20-35 85 56.67

entre 36-49 23 15.33

Estado civil  Soltera 26 17.33
Casada 24 16.00

Conviviente 60 40.00

Viuda 3 2.00

Separada 37 24.67

Grado de Sin instruccion 18 12.00
Instruccion  Primaria 35 23.33
Secundaria 84 56.00

Superior 13 8.67

Ocupaciéon  Ama de casa 61 40.67
Trabajadora dependiente 33 22.00

Trabajadora 56 37.33

Independiente

CARACTERISTICAS GINECOOBSTETRAS

frecuencia %

Iniciode Menor de 15 afios 57 38.00
Rseeliﬁg)lgss Entre 15y 20~aﬁos 77 51.33
Mayor a 20 ainos 16 10.67

NUmero Uno 35 23.33
de hijos Dos 25 16.67
Tres 54 36.00

Cuatro a mas 5 3.33

Ninguno 31 20.67

Parejas  Solo uno 41 27.33
sexuales  entre 2 - 3 63 42.00
Mas de 3 46 30.67

Huancayo, 2019.



En la tabla 5, se puede observar que la edad promedio de la encuesta es 56.67% de
los casos es de 20 a 35 afios, asi mismo el estado civil mas frecuentes es el
conviviente con 40.00%, el nivel de instruccion en la mayoria es secundaria con

56.0% Y en la ocupacion el que predomina es de ama de casa con 40.67.

5.2.  Anadlisis de resultados

Segun el filésofo griego Platén, el conocimiento es aquello necesariamente
verdadero (episteme).en cambio, la creencia y la opinidn ignoran la realidad de las
cosas, por lo que forman parte del ambito de lo probable y de lo aparente ?”. Esta
teoria reafirma que el estudio donde las mujeres encuestadas del distrito de Huancan
muestran que el 38% tienen conocimientos entre aceptables y apropiados y el 62%
presentan conocimientos entre nulos y escasos sobre el examen de Papanicolaou,
otros estudios similares obtuvo Javier ®® quien realizé un estudio en lima en el
afio 2015 sobre la prueba de Papanicolaou en esta investigacion se determind un
nivel de conocimiento medio con un 52%, un nivel de conocimiento alto de 10.7%
y un de conocimiento bajo con un 37.2%. Se encontrd que las usuarias del distrito
de Huancan, Huancayo. Los de Serva y Soto @@ en su estudio realizado en el C.S
Chupaca Junin en el afio 2016 quienes hallaron que el 67.6% de su poblacién
tenian un nivel de conocimientos altos y Vasquez en su estudio en el afio 2016,

hallaron datos iguales de 61%de conocimientos adecuados en las encuestadas.

A diferencia de Justo Y. ® en su estudio realizado en Arequipa en el afio 2015,
quien con un 55.0% identifico un nivel de conocimiento deficiente, un 34.0%
regular y tan solo el 11.0% de conocimiento bueno. Estos resultados concuerdan

con Roque K - Quien realizo su investigacion el afio 2014 en la ciudad de lima
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que determino que si existe una relacion significativa entre el conocimiento y las
actitudes al igual a esta investigacion donde se encontré que si existe relacion
significativa y directa entre ambas variables. EIl presente estudio también
demuestra que casi el 100% de la poblacién muestra una actitud buena frente al
examen de Papanicolaou el cual nos da sefiales para disminuir las muertes a nivel

mundial.

Andrade y Landivar en el afio 2017 encontraron datos similares donde el 97.4%
de los casos estudiados presentan actitudes favorables para el examen de
Papanicolaou, también coincide con Alcalde que realizo su investigacion en el afio

2016 quien menciona que el 71.6% presenta buenas actitudes.

Diferentes datos se encontrd en la investigacion realizada por Velasco en el afio
2018, donde nos indica que en los casos estudiados muestran un 83.3% de actitudes
indiferentes, también Ramirez en el afio 2014 indica que mas del 90% presentan
actitudes desfavorables en las mujeres encuestadas. Al igual que Feria en su
investigacion realizada en el afio2018 menciona que el 66.9% presentan actitudes
desfavorables, Serva y Soto (2016) muestran que el 93.1% presentan una mala
actitud, Delgado (2015) indica que la mayor parte de su muestra presentd actitudes
desfavorables y Roque (2015) indic6 que el 81.7% presento una actitud
desfavorable. Estas diferencias pueden deberse al contexto donde se desarrollaron
los trabajos de investigacion y la falta de promocién del examen de
Papanicolaou Igualmente, Marcelino ®® En su investigacién realizada en Trujillo
en el afio 2018 concuerda con los resultados que indican que existe una “relacion

significativa entre el nivel de conocimientos en cancer cervical con la actitud
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favorable sobre la realizacion del Papanicolaou; asi mismo existe una relacion
significativa (p=0.022) entre la edad y la actitud favorable sobre la realizacion del

Papanicolaou.

En el presente estudio concluimos indicando que el nivel de conocimiento sobre el

examen de Papanicolaou se relaciona significativamente con la actitud de las

mujeres de edad fértil del distrito de Huancan-Huancayo.

Datos similares encontramos en el estudio realizado por Feria en el afio 2018 donde
el 60.6% de los casos estudiados estdn de acuerdo en realizarse el examen de
Papanicolaou, aceptando asi la importancia de éste; también se asemejan con los
datos realizados en su investigacion realizada por Serva y Soto en el afio 2016
donde mencionan que el 66.7% reconocen la importancia del examen. Pero estos
datos difieren en la investigacion realizada por Alcalde realizada en el afio 2016.
Quien sefiala que el 74.2% no tiene conocimientos sobre la importancia en la

realizacion del Papanicolaou.

La actitud global de las mujeres del distrito de Huancén, es de 55% presentan una
actitud regular esto se debe a que las mujeres saben que el examen de Papanicolaou
es importante y el 11%presentan una mal actitud porque tiene creencias que no les
dejan acceder a la toma del Papanicolaou como por ejemplo vergiienza el pudor que
siente cada una de ellas y que desean que solo un profesional femenino les realice el

examen, otras también consideran que es doloroso y costoso.

Existe relacion significativa entre conocimiento y la actitud en mujeres de edad feértil

del distrito de Huancan,-Huancayo,2019 con una relacion de 29,3% entre
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conocimientos apropiados y una actitud regular por lo que se acepta la hipotesis que
afirma que si existe relacion entre ambas variables y descarta la hipotesis nula con
una correlacion moderada del (0,595), estos resultados son parecidos a los de
Guimac ®? que se realizé su estudio en el C.S. Sangraré en lima el afio 2018 el cual
afirma una relacién significativa entre el conocimiento y la actitud de las mujeres en

estudio.

Continuando con siguiente cuadro de Gineco Obstétrica mencionan que la edad
promedio de inicio de relaciones sexuales 51.33% de las edades 15 a 20 afios y el
38.00% menor de 15 afios, el 54% son multiparas mientras que el 27.33% refiere
tener una sola pareja sexual estos resultados son parecidos al estudio realizado por
Javier ® en su estudio realizado en el afio 2015 en la ciudad de Lima el cual
encontré que el 45.5% iniciaron sus relaciones sexuales entre las edades de 15 a 18

anos.

38



5.1.

VI. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Resultados

« El conocimiento general de las mujeres del distrito de Huancan es del %

de las mujeres muestran conocimientos entre aceptables y apropiados, en
la actualidad no hay un progreso en el nivel educativo pese a que se estan
llevando distintos programas de preventivo promocional por parte del

personal de la salud y asi motivar a la poblacion.

La actitud general de las mujeres del distrito de Huancan es regular esto
se debe a que las mujeres conocen que es importante el examen de
Papanicolaou, pero tienen creencias que no les permite acceder
voluntariamente a este servicio como la pareja debe de permitirles la
toma del Papanicolaou, el oponerse va en contra de sus principios
religiosos y que solo el personal de sexo femenino debe tomarles la

prueba de Papanicolaou.

Existe relacion significativa entre el conocimiento y la actitud de las
mujeres en edad fértil del distrito de Huancan-Huancayo, 2019. Con una
relacion moderada entre conocimientos apropiados y actitud regular por

lo que aceptamos la hipoétesis alterna y rechazamos la hipotesis nula.

39



5.2.

Recomendaciones

A los profesionales de Salud, ampliar el trabajo organizado y prevencion de
la salud para incrementar los conocimientos Yy las actitudes en la poblacion, y
asi asumir un compromiso de intervencion social, a traveés de charlas
educativas y actividades multisectoriales realizando un trabajo en equipo

entre las instituciones pablicas y privadas.

Continuar mejorando y ampliando una atencién con calidad y calidez en las
actividades preventivas promocionales, y a la vez coordinar con las entidades
superiores para que no exista escases de instrumentos e insumos para la
realizacion del examen de Papanicolaou, y estas sean accesibles a la

poblacion.

A los futuros investigadores, se les recomienda continuar con los estudios
sobre el conocimiento y actitud sobre el examen de Papanicolaou, y de esta
manera se continuard con la informacion sobre este terrible mal como es el

cancer de cuello uterino.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS

CONOCIMIENTOS DE LAS USUARIAS SOBRE
EL EXAMEN DE PAPANICOLAOU

B NO CONOCE mCONOCEPOCO mCONOCE

Figura 1. Gréfico de la distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil segun
nivel de conocimiento global sobre el examen del Papanicolaou. Distrito de

Huancén-Huancayo, 2019.
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ACTITUDES DE LAS USUARIAS SOBRE EL EXAMEN DE
PAPANICOLAOU

m DESFAVORABLE = REGULAR = FAVORABLE
Figura 2. Gréfico de la distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil segin

nivel de actitud global sobre el examen del Papanicolaou. Distrito de Huancan-
Huancayo, 2019.
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ANEXOS



FACTORES ASOCIADOS HACIA LA TOMA DEL PAPANICOLAOU
A continuacion les presento una serie de interrogantes, con la finalidad de recopilar
informacidn sobre el examen de Papanicolaou. Ud. Deberd marcar con una (x) dentro

del paréntesis la respuesta correcta. ‘%

CARACTERISITICAS SOCIODEMOGRAFICAS

1. Edad:

2. Estado civil:

Soltera ( ) conviviente ( ) casada () viuda ( ) separada ()
3. Grado de instruccion:

Sin instruccién ( ) primaria () secundaria () superior ()
4. Ocupacion:

Ama de casa () trabajadora dependiente () trabajadora independiente ()

Il. CARACTERISTICAS GINECO-OBSTETRICAS

5. Inicio de relaciones sexuales:

Menor de 15 afios () Entre 15-20 afios () Mayor a 20 afios ()
6. Numero de hijos

Uno () Dos () Tres () Cuatro o mas () Ninguno ()

7. ¢Cuantas parejas sexuales ha tenido?

Solo uno () Entre 2-3 () Mas de tres ()
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I1l. CONOCIMIENTOS DE LAS USUARIAS SOBRE EL EXAMEN DE
PAPANICOLAOU:
8. ¢Ha escuchado hablar sobre el examen de Papanicolaou?

Si () Norecuerda () Nosabe () Nunca ()

9. La prueba de Papanicolaou es un:
Examen de sangre () Examen de orina () Examen del cuello del dtero () Examen

para detectar si hay embarazo () No sabe ()

10. ¢Para qué sirve el examen de Papanicolaou?
Para descartar cancer de cuello uterino () Para detectar infecciones vaginales ()

Para detectar cancer de estomago () No sabe ()

11. El examen de Papanicolaou se toma de:

Cuello de utero () Vagina () Ovarios () No sabe ()

12. ¢ Con que frecuencia debes realizarte el examen de Papanicolaou?

Cada afio () Cada dos afios () Cada 3 afios () No sabe ()

13. ¢ Por qué es importante realizarse el examen de Papanicolaou?
Para detectar cancer de cuello uterino () Para curar cancer de cuello uterino ()

Para evitar flujos vaginales () No sabe ()

14. ;Cuando Ud. esté con la regla debes realizarte el examen de Papanicolaou?

No se debe realizar el examen () Si es recomendable realizarse el examen () No
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sabe () No se acuerda ()

15. ¢Es importante recoger el resultado del examen de Papanicolaou al tiempo
indicado?

Si es importante () No es importante () Tal vez es importante () No sabe ()

16. ¢ Qué requisitos debes tener en cuenta para la toma del examen de Papanicolaou?
No estar con la regla, no tener relaciones sexuales y no colocarte 6vulos por 48h
antes () Estar en ayunas () Realizarte lavados vaginales ()

Tomar bastante agua ()

17. ¢En qué momento de la vida de la mujer es recomendable realizarse el examen de
Papanicolaou?
Al inicio de las relaciones sexuales () Durante el embarazo ()

Cuando hay infecciones () En la adolescencia ()

18. ;Cual de las siguientes alternativas son factores de riesgo para desarrollar cancer
de cuello uterino?
Signos clinicos de inflamacion () Tener flujo vaginal () Inicio precoz de las RS y

tener varias parejas sexuales () No sabe ()

19. Tener varias parejas sexualmente

Es bueno para la salud () Puedes adquirir infecciones de transmision sexual ()

Te puedes enfermar de diabetes () No sabe ()
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20. ¢Quién tiene mayor riesgo de adquirir cancer de cuello uterino?
Mujeres que iniciaron su vida sexual a temprana edad () Mujeres que nunca se
realizaron el examen de Papanicolaou () Mujeres con antecedente de ITS ()

No sabe ()

IV. ACTITUDES DE LAS USUARIAS SOBRE EL EXAMEN DE
PAPANICOLAOQOU:

21. ¢Le gustaria recibir informacion sobre el examen de Papanicolaou?
Totalmente de acuerdo ( ) De acuerdo ( ) Indiferente ( ) En desacuerdo ( )

Totalmente en desacuerdo ()

22. ¢Cree Ud. que el examen del Papanicolaou es doloroso?
Totalmente de acuerdo ( ) De acuerdo ( ) Indiferente ( ) En desacuerdo ( )

Totalmente en desacuerdo ()

23. ¢Cree Ud. que es importante la realizacion del examen de Papanicolaou?
Totalmente de acuerdo ( ) De acuerdo ( ) Indiferente ( ) En desacuerdo ( )

Totalmente en desacuerdo ()

24. ;Cree Ud. que el examen de Papanicolaou solo debe ser realizado por un
profesional de sexo femenino?
Totalmente de acuerdo ( ) De acuerdo ( ) Indiferente ( ) En desacuerdo ( )

Totalmente en desacuerdo ()
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25. ¢Si el profesional de salud le brindara una atencién con calidad y calidez Ud.
Accederia a realizarse el examen de Papanicolaou?
Totalmente de acuerdo ( ) De acuerdo ( ) Indiferente () En desacuerdo ( )

Totalmente en desacuerdo ( ).

26. ¢Considera Ud. que la opinion de su pareja infiere en su decisiéon para que Ud.
No se realice el examen de Papanicolaou?
Totalmente de acuerdo ( ) de acuerdo ( ) indiferente ( ) en desacuerdo ( )

totalmente en desacuerdo ( ).

27. ¢Es importante tener en cuenta los requisitos para el examen de Papanicolaou
antes de realizarse la prueba?
Totalmente de acuerdo () de acuerdo () indiferente () en desacuerdo ()

Totalmente en desacuerdo ()

28. ¢ Cree Ud. que el examen de Papanicolaou deberia realizarse anualmente?

Totalmente de acuerdo () de acuerdo () indiferente () en desacuerdo ()

Totalmente en desacuerdo ( )
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Consentimiento informado

Sra.: Belisa Espinoza Matos

La presente investigacion cientifica de la Universidad catdlica Los Angeles de
Chimbote, Vicerrectorado de Investigacion Cientifica (V1), Escuela Profesional de
Obstetricia, titulada “Conocimiento y actitud frente a la toma del Papanicolaou en
mujeres de edad fértil de 15 a 49 afios del distrito de Huancan-Huancayo,2019tiene
como finalidad describir los conocimientos de las mujeres del distrito de Huancan-
Huancayo,2019. Para lo cual se aplicara un cuestionario. Dicho cuestionario sera
anonimo para proteger la identidad del participante informante y se desarrollara
dentro de un ambiente de respeto mutuo confidencialidad y responsabilidad, con el
compromiso de no utilizar esta informacion para otros fines que puedan perjudicar a
los sujetos de estudio.

Cordialmente.

Lic. Solis Villanueva Nelly Terrazas Cano Maria
Docente tutor Tesista
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