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RESUMEN
Actualmente el cancer de cuello uterino, es un problema de salud publica que afecta
directamente a las mujeres en su etapa sexual y reproductiva, sin embargo, no existen
estudios previos que ayuden a implementar estrategias para prevenir o mejorar la
calidad de vida de la mujer frente a este problema de salud. Objetivo general:
Determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y la actitud sobre la
prueba del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil del Puesto de Salud San Juan -2020.
Metodologia de tipo cuantitativo, nivel correlacional, disefio no experimental y de
corte transversal. Para el recojo de la informacidn se emple6 el muestreo probabilistico
aleatorio simple obteniendo 101 mujeres. Para la recoleccion de datos se utilizé la
encuesta y como instrumento 13 preguntas cerradas para medir el conocimiento y un
test de Likert para la actitud. Resultados: El 55.5% mantiene conocimientos nulos y
escasos sobre el examen de Papanicolaou, asi mismo el 60.4% de ellas presentan buena
actitud hacia el examen. No existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre la
prueba del Papanicolaou y la actitud, mostrando un valor de (0,140), asi mismo se
encontrd que el nivel de conocimiento en la importancia (0,102), factores de riesgo
(0,165), requisitos para la prueba del Papanicolaou (0,183) no se relaciona
significativamente con la actitud en las mujeres del estudio. Conclusion: No existe
relacion significativa entre el conocimiento y la actitud frente a la prueba del

Papanicolaou en mujeres en edad fértil del Puesto de Salud San Juan.

Palabras claves: Actitud, conocimiento, Mujeres, Papanicolaou.
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ABSTRACT

Currently, cervical cancer is a public health problem that directly affects women in
their sexual and reproductive stages, however there are no previous studies that help
implement strategies to prevent or improve the quality of life of women against this
health problem. Course objective: To determine the relationship that exists between
the level of knowledge and attitude about the Pap test in women of childbearing age
from the San Juan Health Post -2020. Methodology of quantitative type, correlational
level, non-experimental and cross-sectional design. Simple random probability
sampling was used to collect the information, obtaining 101 women. For data
collection, the survey was used and as an instrument 13 closed questions to measure
knowledge and a Likert test for attitude. Results: 55.5% maintain null and scarce
knowledge about the Papanicolaou test, likewise 60.4% of them present a good attitude
towards the test. There is no relationship between the level of knowledge about the
Papanicolaou test and attitude, showing a value of (0.140), likewise it was found that
the level of knowledge in the importance (0.102), risk factors (0.165), requirements
for the Papanicolaou test (0.183) is not significantly related to the attitude of the
women in the study. Conclusion: There is no significant relationship between
knowledge and attitude towards the Papanicolaou test in women of childbearing age

at the San Juan Health Post.

Key words: Attitude, knowledge, Women, Pap smear
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INTRODUCCION

En la actualidad el acceso tardio a los servicios de salud por parte de las mujeres
puede ser ocasionado por factores que comprometen su salud sexual y reproductiva,
muchas veces el no optar medidas preventivas para poder detectar precozmente el cancer
de cuello uterino afecta la tranquilidad de la mujer y su familia, esto se ve reflejado en las
estadisticas a nivel nacional donde casi cuatro mil mujeres son diagnosticadas con cancer
de cuello uterino, de estos casos mas de la mitad son diagnosticadas en estadios avanzados

y 1800 mujeres perdieron la vida @

Asi mismo, paises en subdesarrollo no son la ajenos a esta enfermedad ocupando
la segunda causa de muerte; cada afio un poco mas de 56.000 mujeres son diagnosticadas
con cancer de cuello uterino, estos casos son mas frecuentes en América Latina y el
Caribe, los datos muestran que 28.000 mujeres pierden la vida a causa de esta enfermedad
donde se ve reflejado grandes desigualdades en la salud; estudios previos afirman que los
factores de riesgo acompariado con el nivel socioecondmico, el estilo de vida predisponen

a las mujeres de estos paises a desarrollar el cancer de cuello uterino @,

Es evidente que el desconocimiento frente a medidas preventivas ocasiona cifras

alarmantes, es por eso la importancia de profundizar informacion acerca de la prueba del



Papanicolaou siendo este un examen que se brinda a la poblacion femenina de manera
gratis, con el objetivo de ser realizado en forma preventiva para poder detectar
precozmente el cancer de cuello uterino, mediante esto obtener un diagnostico y un
tratamiento oportuno. Sin embargo, reflejados con la actualidad no se cultivan medidas de
prevencion, muchas veces la falta de informacidn, el machismo, el pudor y el temor hacia
el procedimiento de la prueba del Papanicolaou, ocasiona actitudes desfavorables que trae
como consecuencia una enfermedad letal que afecta al grupo mas vulnerable que son las

mujeres ®,

Por lo tanto, la falta de concientizacion acerca de la prueba del Papanicolaou
muchas veces genera actitudes negativas en las mujeres, porque desconocen lo
fundamental que es realizarse esta prueba; es por eso la importancia de la educacién por
parte del personal de salud capacitado de dar una informacion clara y concisa sobre este
tema. Asi mismo, se implementé medidas de prevencion a largo plazo como es la vacuna
contra el VPH, teniendo como objetivo vacunar a nifias entre los 9 a 14 afios; estudios han
demostrado que la etapa pre invasora se da entre los 10 a 15 afios convirtiéndose asi un
problema de salud a mediano y largo plazo, es por eso la importancia de fortalecer la

educacion a la mujer, familia y comunidad sobre los beneficios de esta medida .

En este contexto las mujeres del Puesto de Salud San Juan del distrito de Chimbote,

no mantienen conocimientos y actitudes positivas hacia este problema de salud, en tal



sentido se formuld la siguiente pregunta: ;Cuél es la relacién que existe entre el
conocimiento y la actitud sobre la prueba del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil del

Puesto de Salud San Juan-Chimbote en el periodo julio-agosto 20207

Asimismo, para responder el problema se plante6 como objetivo general:
Determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y la actitud sobre la
prueba del Papanicolaou ,en mujeres en edad fértil del Puesto de Salud San Juan, en el
periodo julio —agosto 2020.Como Objetivos especificos se plantea Determinar la relacién
que existe entre el nivel de conocimiento en su dimension importancia y la actitud sobre
la prueba del Papanicolaou ,en mujeres en edad fértil del Puesto de Salud San Juan, asi
mismo determinar la relacidn que existe entre el nivel de conocimiento en la dimensién
factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino y la actitud en mujeres en
edad fértil ,del Puesto de Salud San Juan. Del mismo modo determinar la relacién que
existe entre el nivel de conocimiento en su dimension requisitos y la actitud para realizarse
la prueba de Papanicolaou en mujeres en el ambito de estudio. Finalmente describir las
caracteristicas sociodemograficas, sexuales y reproductiva de las mujeres en edad fértil

del Puesto de Salud San Juan, Chimbote -2020.

Este estudio se justifica mediante la promocion y la prevencion hacia la salud
sexual y reproductiva, abordando un tema de salud que afecta directamente a las mujeres

ya que cumple un rol importante en el ndcleo familiar y en la sociedad ; muchas veces la



falta de accesibilidad a los servicios de salud ,creencias y costumbres que aun predomina
impiden que ellas puedan acudir al Puesto de Salud y poder realizarse este examen de
prevencion como es la prueba del Papanicolaou ,es por ello que este estudio se convierte
en un aporte importante beneficiando directamente a las mujeres del Puesto de Salud San
Juan , brindando informacion acerca del tema ,ya que aun no existe muchos estudios
locales de tipo correlacional y esto no permite identificar el conocimiento y la actitud
de las mujeres, asi mismo , este estudio también beneficiara al personal de salud
directamente al obstetra que le ayudara a implementar estrategias de promocién y

prevencion a favor de la salud sexual y reproductiva .

Para la investigacion se utilizd la metodologia de tipo cuantitativo de nivel
correlacional; disefio no experimental y de corte transversal, 421 mujeres en edad fértil
entre las edades de 15 a 49 afios constituyen la poblacion. Asi mismo, para adquirir la
muestra se empled la férmula de proporcién poblacional, obteniendo 101 mujeres que
participaran en el estudio; la técnica de recoleccion de datos fue medido mediante la
encuesta y como instrumento se empled un cuestionario compuesta por 31 preguntas
cerradas, de las cuales 13 preguntas midi6 el conocimiento y 8 preguntas la actitud, que

fueron medidos con la escala de Likert.

Asi mismo los resultados obtenidos son preocupantes donde evidencia que el

55.5% mantiene conocimientos nulos y escasos sobre el examen del Papanicolaou, sin



embargo, el 60.4% poseen buena actitud frente al examen; por otra parte, al analizar la
correlacion de Rho de Spearman entre las variables en estudio, se obtuvo un valor de
0,140, demostrando que no existe relacion significativa entre el conocimiento y la actitud

frente a la prueba del Papanicolaou.

Con respecto a los resultados de correlacion de Rho Spearman entre el
conocimiento y la actitud por dimensiones; la importancia frente a la prueba del
Papanicolaou obtuvo un valor de 0,102 aceptando de esta manera la hipotesis nula, de
igual manera en la dimension factores de riesgo con coeficiente de Rho de Spearman de
0,165, rechazando la hipotesis alterna; en cuanto a los requisitos se obtuvo coeficiente de
Rho Spearman de 0,183 aceptando la hipdtesis nula, en tal sentido se concluye que no
existe relacion entre el conocimiento y la actitud, en las mujeres del Puesto de Salud San

Juan frente a las dimensiones.

El estudio estd estructurado en seis capitulos. En el capitulo | se ubica la
introduccion, donde detalla el problema, se localiza los objetivos de la investigacion
(general y especificos), se desarrolla la justificacion. El capitulo 11 se encuentra el resumen
de las revisiones literarias, siguiendo con los antecedentes de la investigacion (local,
nacional e internacional), explicando las bases tedricas conforme las variables estudiadas,
también se desarrolla el marco conceptual, seguido de la matriz de operacionalizacion de

las variables. El capitulo 11, se encuentra la metodologia del estudio, el nivel y disefio de



la investigacidn, donde se considera la poblacion y muestra de las personas en estudio
seleccionadas por criterios de inclusion y exclusion, al mismo tiempo se menciona la
técnica de instrumentos, el procedimiento y el plan de analisis que se utilizo para el

estudio.

En el capitulo 1V, se ubica la hipdtesis, el capitulo V se encuentra los resultados
representados en figuras y tablas de manera estadistica, se muestra el analisis de los
objetivos del estudio. Finalmente, en el capitulo VI se muestran las conclusiones del
estudio, donde se mostré que no existe relacion entre el nivel de conocimiento y la actitud

sobre la toma de Papanicolaou en las mujeres en edad fértil del puesto de salud San Juan.



Il. REVISION DE LA LITERATURA

El resultado del presente capitulo, se realizé gracias a revisiones bibliogréaficas de
diferentes estudios, donde se incluye el desarrollo de los antecedentes nacionales e
internacionales, al mismo tiempo se desarrollan las bases teoricas de las variables

estudiadas, asi mismo se menciono las definiciones de las variables en estudio.

2.1. Antecedentes
2.1.1 Antecedentes nacionales.

Dolores P. ©) Lima/Per( 2017. En su estudio titulado” Conocimientos y actitudes
sobre el examen del Papanicolaou en mujeres del Centro Materno Infantil José Carlos
Mariategui”, se Plante6 como objetivo general: Si existia relacion entre el nivel de
conocimiento y actitudes hacia el examen de Papanicolaou en usuarias del “Centro
Materno Infantil José Carlos Mariategui, Villa Maria del Triunfo”. Presenté como
metodologia de estudio; disefio no experimental de corte transversal, de tipo cuantitativo
y de nivel correlacional. Concluyo que un 44.7%, tuvieron conocimiento regular sobre los
requisitos para el examen de Papanicolaou, el 48.5% tuvo conocimiento regular frente a
los factores de riesgo. Las actitudes no fueron favorables en un 42.7%, el 33% demostrd
actitud baja, asi mismo un 32% mantuvo actitud desfavorable frente a los factores de

riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino.



Guimac Y. ® Lima / Pert 2018.Realizé un estudio titulado “conocimientos y
actitudes hacia el examen de Papanicolaou en mujeres del centro de salud Sangarard”. Se
plante6 como objetivo general: Determinar la relacion que existia entre el nivel de
conocimientos y actitudes hacia el examen de Papanicolaou en mujeres en edad fértil del
“centro de salud Sangrara”. El disefio en su estudio fue no experimental de corte
transversal, tipo basico. Concluyo que un 72.3% de las usuarias conocia sobre la
importancia del examen del Papanicolaou, el 83.0% desconocia cuales son los factores de
riesgo que predisponen al cancer de cuello uterino, el 71.6% conocian en qué momento se

deben realizar el examen del Papanicolaou.

Referente a la actitud de 144 mujeres 110 de ellas muestran actitudes favorables,
donde 33 mostraron actitudes regulares. Concluyo segun el Rho de Spearman que el nivel
de conocimiento apropiado guarda relacion con mujeres de buena actitud hacia el examen
del papanicolaou con coeficiente de correlacion (0.363).Por otro lado al correlacionar la
dimensién importancia y actitud sobre el examen del Papanicolaou, obtuvo que se
relaciond significativamente(0.231),asi mismo en la dimension factores de riesgo se
relaciond significativamente con la actitud frente a la prueba del Papanicolaou en las

mujeres de su estudio (0.313).

Evangelista G. (? Chimbote /Pert 2019.Presentd su investigacion titulado

“conocimientos y actitudes hacia el examen del Papanicolaou en mujeres del Pueblo Joven



Sefior de los Milagros”. Plante6 como su objetivo general: Determinar si existia relacion
entre el nivel de conocimientos y actitudes hacia la toma del Papanicolaou en mujeres en
edad fértil del Pueblo Joven” Sefior de los Milagros “en el ano 2019.El disefio de estudio
fue no experimental de corte transversal de tipo cuantitativo, de nivel correlacional. Su
estudio lo constituyo 132 mujeres, donde 34 mostraron actitudes positivas pero a las ves
mostraron conocimientos poco aceptables , 26 mujeres conocian acerca del tema del
Papanicolaou y al momento de realizarse el examen mostraron actitudes negativa, 5 de
ellas conocian acerca del Papanicolaou, sin embargo ,mostraron actitudes negativas,20
tuvieron actitudes positivas pero mostraron conocimientos poco aceptables , solo dos
mujeres en su estudio conocieron acerca del Papanicolaou y mostraron actitudes

positivas.

Por otro lado al correlacionar segun el Rho de Spearman, obtuvo que el
conocimiento y la actitud sobre la prueba del Papanicolaou no se relaciond
significativamente con coeficiente de correlacion de -0,033,asi mismo al correlacionar la
dimensién importancia y la actitud sobre la prueba del Papanicolaou no se encontraron
significativamente relacionadas, con coeficiente de correlacion de 0.132,iguales
resultados encontré en la dimensidn factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello
uterino y la actitud sobre la prueba del Papanicolaou con coeficiente de correlacién-0,086,
finalmente en la dimension requisitos para la prueba y la actitud frente a la prueba del

Papanicolaou no se relacioné significativamente con coeficiente de correlacion 0-,084



Garay J. ® Coishco / Pert1 2019 en su investigaciéon “Conocimientos y actitudes
hacia la toma del Papanicolaou en mujeres en edad fértil, en Coishco”, tuvo como objetivo
general: Determinar si existia relacion entre el nivel de conocimiento y actitudes hacia la
toma del Papanicolaou en mujeres que pertenecian al Asentamiento Humano San
Valentin, en Coishco. El disefio de su estudio fue no experimental de corte transversal, de
tipo cuantitativo, de nivel correlacional, su estudio lo conformo 99 mujeres en edad fértil
con residencia en el ambito de estudio. Concluyo que el 64.6% tuvieron conocimientos
nulos acerca del examen del Papanicolaou, el 32.3% presentaron conocimientos
apropiados, un 88.9 % desconocian los factores de riesgo asociados para desarrollar el
cancer de cuello uterino, un 52.5% desconocian en qué momento se deben realizar el
examen, mientras que un 25.3% conocieron cuales son los requisitos para realizar el
examen del Papanicolaou, finalmente el 93.9% presentaron actitudes positivas al examen

de Papanicolaou.

Concluyo en su estudio que el conocimiento de las mujeres se relacion6
significativamente con la actitud frente a la prueba del Papanicolaou presentando una
correlacién moderada que le dio un valor de 0.492. rechazando su hipotesis nula, asi
mismo en la dimension requisitos y la actitud frente a la prueba del Papanicolaou obtuvo
coeficiente de correlacion segun Rho de Spearman de 0,397, por lo que existié una

correlacion baja.

2.1.2. Antecedentes internacionales.

10



Escobar E. © Ambato/ Ecuador 2017.Realiz6 un estudio titulado “cancer uterino
en mujeres inasistentes al control del Papanicolaou Cubines, Robamba”, con objetivo
general: determinar el conocimiento y la actitud de las mujeres inasistentes al control del
Papanicolaou en el Hospital Cubines Robamba. El estudio fue de tipo descriptivo de corte
transversal con enfoque cuantitativo .Concluyo que el 68.4% no conocian conceptos
basicos acerca del cancer del cuello uterino demostrando esto gran preocupacion ya que
no toman conciencian del verdadero peligro que esto implica ,el 79.71% no conocian
acerca de los factores de riesgo que predisponen al cancer de cuello uterino , el 63.6%
desconocian con qué frecuencia se debe realizar el examen del Papanicolaou, el 75.36%

no tuvieron conocimientos acerca de los resultados del examen.

Cerros R. (19 Managua/ Nicaragua 2018.Presentd6 un estudio titulado
“conocimientos y actitudes sobre la toma de citologia uterina en mujeres de edad fértil,
que asisten al centro de salud Luis Felipe Moncada”, nueva Segovia. Como objetivo
general: Determinar el conocimiento y la actitud sobre la toma de la citologia uterina en
mujeres en edad fértil inasistentes al” centro salud Luis Felipe Moncada”. Su metodologia
de estudio fue de tipo observacional, descriptiva de corte transversal. Concluyo que el
82.8% mostraron buen conocimiento ,10.8% tuvo conocimiento regular acerca del
examen, el 6.4% desconocian totalmente sobre el examen, un 91.9% mostraron actitud
favorable frente a la disponibilidad para realizarse la prueba, el 62% evidencio que no es
un obstaculo el sexo del personal para realizarse el examen del papanicolaou, el 77.4% la

actitud de las mujeres en estudio fue favorable, el 22,6% mostro actitudes desfavorables.
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2.2. Bases tedricas de la investigacion.
2.2.1. Bases tedricas de la variable conocimiento.

Vygotsky; quien considera que el conocimiento puede ser adquirido mediante la
interaccion entre la persona y su medio externo, esto es de gran importancia ya que
mediante la interaccion se puede construir y/o fortalecer el conocimiento, esto permitira
estudiar el conocimiento de las mujeres por medio de la interrelacion entre ellas y los de

su entorno Y,

2.2.1.1. Tipos Del Conocimiento.

v El conocimiento empirico: Es el conocimiento que posee una persona debido a
sus creencias costumbres y de su propia vivencia.

v EIl conocimiento tedrico: se obtiene mediante la teoria adquirida por medio de
lecturas o0 medios audiovisuales.

v El conocimiento cientifico: Son conocimientos adquiridos mediante un estudio

aplicando métodos ldgicos que fortalece el conocimiento Y,

2.2.2. Bases tedricas de la actitud.

Segun Porporatto; la actitud influye en el comportamiento y la forma de tomar
las cosas esto puede ser positivo 0 negativo para la sociedad, afectando muchas veces en

el bienestar de la persona, es decir, la actitud es la preferencia que sentimos hacia algo
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especifico, esta preferencia se da en pensamientos, sentimientos o la forma de
comportarnos; también se puede expresar como la impresion ya sea negativa o positiva

hacia algo especifico. 219,

2.2.2.1. Modelos de los componentes de la actitud.

Porporatto detalla que esta actitud es conocida también como la guia
tridimensional de la psicologia, Porporatto define que existen tres componentes que estan

interrelacionados.

v Cognitiva: Se basa la actitud frente a un tema especifico; basandose en creencias,
patrones culturales, ideologia hacia un objeto

v' El comportamiento: Es la forma de comportarse hacia un tema y/o situaciones
esto dependera de la predisposicién de la persona como actuar ante ciertas
circunstancias.

v Afectivo: Motiva a la persona a crecer y tratar a las personas de forma afectiva

incorporando sus sentimientos y emociones *2),

2.2.2.2. Funciones de la actitud.

Gerri expresa que la actitud en la persona actia como modelo, es decir, las
orientaciones que tenemos hacia ciertas culturas pueden bloquear el conocimiento que

tenemos sobre un tema especifico, Sin embargo, un conocimiento previo muchas veces
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bloquea las actitudes marcadas que tenemos, de igual manera se evidencia frente a las
actitudes albergadas que mediante una informacion concisa pasan adquirir nuevos
conocimientos, es por eso mediante la informacion que se le brindara a las mujeres en

estudio las actitudes albergadas pueden ser cambiadas de manera positiva @9,

v Adaptacion: Mediante esta actitud podemos integrar a nuevos grupos en la
sociedad, pero debemos optar por comportamientos y actitudes que caracteriza al
grupo.

v Ego defensivas: Desarrolla acciones inadecuadas para defender su posicion de

algo que la persona considera correcto, desarrollando de esta manera actitudes

negativas para mantener su posicion.

Expresivo: Permite mostrar la identidad hacia las demas personas demostrando

asi quienes son y como son 4,

2.2.2.3. Tipos de actitud.

Gerri manifiesta que la actitud se puede definir en forma global donde se puede

apreciar tres tipos de actitud.

v Actitud aceptable: Las personas en esta actitud se caracteriza por ver todo bien
en su entorno y se sostiene optimista a pesar que se presenten dificultades.
v"Actitud positiva: Implica mucha disciplina, mediante esto ayuda a superar
problemas de inmediato

v Actitud negativa: Implica pesimismo no encontrando claridad mental porque este

nublado en su pesimismo @9,
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2.2.2.4. Medicién de la actitud.

Araque menciona que las actitudes son indispensables en el comportamiento de
las personas, investigadores detallan haber dedicado mucho tiempo para poder medir la
actitud donde Likert es el mas usado; detalla las actitudes positivas en los 5 niveles, estos
niveles pueden ser modificadas; las personas encuestadas dan su puntuacion de acuerdo a

la pregunta formuladas Likert se basa en conocer las actitudes asertivas ),

2.3. Marco conceptual

6.3.1. Orientacion del cancer de cuello uterino”.

La prueba de Papanicolaou es preventivo, ayudando asi a detectar el cancer de
cuello uterino muchas veces en estadios tempranos; las células son estudiadas para saber
si son cancerosas, también si existe alguna probabilidad de poder convertirse en algun
momento en células malignas, si esto es asi, se brinda orientacion a la mujer para realizarse
pruebas preventivas y cambios de vida saludables para poder contrarrestar esta
enfermedad; las mujeres mayores de 65 afios cuyos resultados se mantuvieron negativos

por varios afios no se recomienda realizarse el examen de papanicolaou anualmente @7,

El cancer de cuello uterino se define como una enfermedad progresiva que inicia con

cambios intra epiteliales pre-malignos denominada neoplasia cervical intra epitelial, se
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manifiesta atreves de lesiones donde su evolucion es lenta y progresiva y pasando el
tiempo y de acuerdo a su progresion se vuelve cancer in situ, muchas de las células
traspasan la membrana basal transformandose en un cancer invasor; las mujeres que tienen
familia de primer grado con antecedentes de tumor cervical tienen mayor riesgo de
desarrollar cancer cervical a comparacion de otras que no tienen 8. La prueba del
Papanicolaou esta indicado a toda mujer que ya inicio su vida sexual ya que permite
detectar lesiones pre malignas y cancer en estadios tempranos, asi mismo detecta

infecciones de transmision sexual para un tratamiento oportuno @9,

6.3.2 Factores de riesgo que predisponen el desarrollo del cancer de cuello uterino.

6.3.2.1. Inicio precoz de las relaciones coitales.

Este factor de riesgo es el principal para poder contraer el virus del papiloma
humano (VPH), el desconocimiento acerca de los riesgos ocasiona a las mujeres el estar
expuesta a tener varios comparfieros sexuales, que trae como consecuencia el desarrollo de
cancer de cuello uterino, debido a que en la etapa de la juventud los tejidos cervicales se

encuentran débiles ante agentes que pueden provocar el cancer. 9.
6.3.2.2. Infeccion de transmision sexual por clamidia.

Esta infeccidn de transmisién sexual es la mas comin causado por la bacteria
trichomonas, esta infeccion de transmisidn sexual no presenta sintomas, pero si puede
traer como consecuencia la infertilidad, puede ser diagnosticado mediante un examen

ginecoldgico. @9,
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6.3.2.3. Infeccién por el VPH.

Esta es la infeccion mas comun que trae como consecuencia el desarrollo del
cancer de cuello uterino, existen 100 tipos de virus de papiloma humano de estos 20 son
oncogenicos. El virus del papiloma humano el tipo 16 y 18 causa el cancer de cuello
uterino en un 80% de los casos, estos ocasionan lesiones de alto grado en un 67%, debido
a estas cifras se implementd dos vacunas para erradicar estos casos a largo plazo, sin

embargo, aun existen 6 tipos de virus que ocasionan el cancer de cuello uterino en un 20%

(20)

6.3.2.4. Uso de métodos anticonceptivos orales.

Uno de los métodos anticonceptivos que ocasiona la predisposicion del desarrollo
del cancer de cuello uterino es el consumo prolongado de los anticonceptivos orales, es
por eso que la sociedad contra el cancer recomienda que las mujeres deben remplazar su
método anticonceptivo oral cada cierto tiempo, previniendo de esta manera posibles

complicaciones @9,

6.3.2.5. Habitos nocivos.

Los habitos nocivos muchas veces son causas del desarrollo del cancer de cuello
uterino, el uso del tabaco incrementa considerablemente el riesgo; estudios demuestran
que la nicotina dafia el tejido del cuello uterino disminuyendo el sistema inmunologico y
dafando de esta manera la capacidad de que el propio organismo se proteja ante ciertas

infecciones causales del cancer de cuello uterino @9,
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6.3.3. Medidas de prevencion frente al cancer de cuello uterino.

6.3.3.1. Medida preventiva primaria.

Son medidas preventivas sanitarias que se implementan para poder prevenir la
aparicion de enfermedades, esta medida preventiva es con el objetivo de dar informacién
y educar a la poblacién concientizando sobre los factores que pueden ocasionar el cancer
de cuello uterino, de esta manera concientizar a la poblacién en los factores de riesgo y
poder disminuir la probabilidad de desarrollar esta enfermedad; existen medidas
preventivas para poder combatir el cancer de cuello uterino ; la vacuna contra el virus del
papiloma humano que son la tetravalente y la bivalente, tiene como objetivo combatir las
infecciones por el tipo 16 y 18 que ocasiona el virus del papiloma humano. La tetravalente
protege contra las verrugas genitales que es ocasionado por los virus del papiloma humano

de tipo 6 y 11, demostrando su eficacia siendo esto aplicado entre los 9 a 14 afios de edad

@1).

6.3.3.2. Medidas preventivas secundarias.

Son medidas que ayudan a detectar enfermedades en estadios tempranos o a
prevenirlos, asi mismo, en la actualidad existes medidas preventivas que ayuda a la mujer
a prevenir enfermedades como es el cancer de cuello uterino, los mas usados se encuentra
la prueba del Papanicolaou que detecta células anormales que puedan desarrollar cancer

de cuello uterino , esta prueba debe realizar en todos los establecimiento de salud entre
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los 25 afios asi lo recomienda la técnica del control del cancer , sin embargo ,es
importante mencionar que una mujer que ya inicié su actividad sexual debe realizarse la
prueba del Papanicolaou anualmente .Otras medidas preventivas es la prueba del acido

aséptico , de igual manera el test de ADN del virus del papiloma humano®..

6.3.4. Requisitos para la prueba del Papanicolau.

Par poder realizar la prueba del Papanicolaou se debe cumplir con requisitos
fundamentales para que la muestra obtenida sea confiable al momento de la

interpretacion de los resultados.

v Es importante realizar la consejeria, mediante eso la usuaria firma el
consentimiento informado aceptando que se realice el examen del
Papanicolaou.

v" No acudir para el examen cuando se encuentre con el periodo menstrual.

v' Sangrado menstrual, mantenido relaciones sexuales dentro de las 24 horas.

v" No realizarse duchas vaginales ni aplicarse cremas ni 6vulos en la vagina
previo 24 horas al examen del papanicolaou

v" Acudir con prenda codmoda para la comodidad de la paciente en el momento

de la toma del examen 2.

6.3.5 Procedimiento para la prueba del Papanicolaou
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v La usuaria se coloca en posicién ginecoldgica.

v Se introduce el especulo a la cavidad vaginal, para poder visualizar las
condiciones en el que se encuentra el cuello uterino.

v' Se realizara la toma de la muestra con paleta de Ayre para el exocérvix
(rotacion a la derecha 360°), para el endocérvix el hisopo (rotacion a la
izquierda 360°).

v En la laminilla esmerilada, la muestra tomada se extendera en dos formas, en
forma separada y en forma circular sin ejercer presion.

v La muestra obtenida se fija con alcohol al 96% durante 30 minutos.

v Rotular la laminilla con los datos principales de la usuaria (con lapiz de
diamante).

v Luego de 15 minutos y previo secado se coloca en caja de transporte para
poder llevarlo a laboratorio.

v" Realizar hoja de registro, se tomara en cuenta datos principales de la salud
sexual y reproductiva de la mujer.

v' Para la lectura de los resultados se utiliza la nomenclatura segin la

clasificacién de Bethesda 9.

6.3.6 Frecuencia para realizarse la prueba del Papanicolaou.

Es importante que las mujeres se realicen examen de deteccion y para esto
deben estar informadas acerca de la frecuencia para realizarse la prueba del

Papanicolaou. Las mujeres entre los 21 a 29 afios deberian realizarse la prueba de
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Papanicolaou cada 3 afios, sin embargo, las mujeres entre los 30 a 65 afios deberan
realizar pruebas cada 5 afios como es la VPH de alto riesgo, asi mismo también
deberan complementar con la prueba del Papanicolaou una prueba de VPH de alto
riesgo, finalmente cada 3 afios con una prueba sola de Papanicolaou. Las mujeres que
presentan factores de riesgo como tener infeccion del virus de la inmuno deficiencia
humana, inmunosupresion, haber recibido tratamiento para alguna lesion en el cuello

uterino deberan realizarse examenes de deteccion con mayor frecuencia 2

6.3.7 Resultados segun la clasificacion Bethesda

El sistema de Bethesda, tiene como objetivo diagnosticar lesiones pre cancerosas
de cancer de cuello uterino en mujeres que ya iniciaron su vida sexual activa y hasta en
edad geriatrica, esto se justifica que el periodo de latencia es de 10 afios en una lesion de

bajo grado (NICI) y el invasivo.

6.3.7.1Clasificacion segun Bethesda.

Hallazgos segun Bethesda Histologia
Células glandulares atipicas de Se evidencia alteraciones de forma|
notoriedad indeterminada (ASCUS activas con lesiones pre neoplasia.
0 AGUS)

Continua...
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Ley de bajo grado (LSIL) Es una neoplasia intra epitelial

cervical, con cambios Koilociticos

CIN 1: Displasia leve.

Ley de alto grado (HSIL ) CIN 2: Displasia leve.

CIN3: Displasia grave CIS

Carcinoma invasivo Carcinoma escamoso invasivo o

Adenocarcinoma

Fuente; Avilés @3,

6.3.8. Factores que pueden alterar los resultados de la prueba del Papanicolaou.

El examen de papanicolau puede dar resultados contradictorios esto puede darse
por una técnica inadecuada al momento de la toma en la muestra; pueden dar falsos
positivos 0 negativos, también se puede deber a células en minimas cantidad dificultando

su analisis, asi también a células anormales que son bloqueadas por células inflamatorias

(24)

6.3.9. Actitud frente a los resultados del PAP.

La actitud negativa de las mujeres frente a los resultados de la prueba del
Papanicolaou se debe al temor de un resultado inesperado, esto interfiere a la poca

cobertura en el recojo de los resultados, el temor al haber adquirido alguna infeccion de
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transmision sexual ocasionado por el virus del papiloma humano posponiendo asi aun

tratamiento oportuno a favor de su salud @),
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1. HIPOTESIS

3.1 Hipotesis General.

Hi: Si existe relacion entre el conocimiento y la actitud frente la prueba del Papanicolaou
en mujeres en edad fértil, del Puesto de Salud San Juan, del distrito Chimbote, en el

periodo julio- agosto del 2020.

Ho: No existe relacion entre el nivel de conocimiento y la actitud frente a la prueba del
Papanicolaou en mujeres en edad fértil, del puesto de salud San Juan, del distrito

Chimbote, en el periodo julio — agosto del 2020..

3.2 Hipotesis especificas.

Hipotesis especificas 1:

Hi.: Si existe relacion entre el nivel de conocimiento en la dimensién importancia y la

actitud frente a la prueba de papanicolaou en mujeres en edad fértil, del Puesto de Salud

San Juan, del distrito Chimbote, periodo julio-agosto 2020.

Ho.: No existe relacion entre el nivel de conocimiento en su dimensién importancia y la
actitud frente a la prueba de papanicolaou en mujeres en edad fértil del puesto de salud

San Juan, del distrito Chimbote, periodo julio- agosto 2020.

Hipotesis especificas 2:
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Hi: Si existe relacion entre el nivel de conocimiento en la dimension factores de riesgo
para desarrollar el cancer de cuello uterino y la actitud frente a la prueba del Papanicolaou,
en mujeres en edad fértil, del Puesto de Salud San Juan, del distrito Chimbote, periodo

julio -agosto 2020.

Ho: No existe relacion entre el nivel de conocimiento en su dimensidn factores de riesgo
para desarrollar el cancer de cuello uterino y la actitud frente a la prueba del Papanicolaou,
en mujeres en edad fértil, del Puesto de Salud San Juan, del distrito Chimbote, periodo

julio- agosto 2020.

Hipbtesis especificas 3:

Hi: Si existe relacion entre el nivel de conocimiento en su dimension requisitos y la
actitud frente a la prueba del papanicolaou en mujeres en edad fértil, del Puesto de Salud

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

Ho.:: No existe relacion entre el nivel de conocimiento en su dimension requisitos y la
actitud frente a la prueba de Papanicolaou en mujeres en edad fértil del puesto de salud

San Juan, del distrito Chimbote, en el periodo julio —agosto 2020.
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IV METODOLOGIA.
4.1. Disefio de la investigacion.
Tipo de la investigacion.

Estudio de tipo cuantitativo donde se empleo la recopilacion de los datos para poder
obtener una relacion numérica y el analisis estadistico de las variables en estudio, para

responder a los objetivos de la investigacion. ).

Nivel de la investigacion.

El estudio fue de nivel correlacional, porque se determinaré la relacion que existe entre
las variables del estudio ?®. Para los resultados del estudio se empleé el coeficiente de

correlacion de Rho de Spearman para encontrar la relacion entre las variables en estudio.

Disefio de la investigacion.

El estudio fue de disefio de tipo no experimental, porque las variables en estudio no fueron
manipuladas, es de corte transversal porque las variables fueron medidas de manera

independiente en una sola ocasion 9.
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Esquema.:
V1

V2

M: Mujeres del Puesto de Salud San Juan.

Vi: Conocimiento sobre la prueba de Papanicolaou.
r: Relacion de las variables en estudio.
Va: Actitud de las mujeres en estudio.

4.2. Poblacién y muestra

4.2.1 Poblacion.

La poblacion estuvo constituida por 421 mujeres en edad fertil entre los 15 a 49 afios

que fueron usuarias del Puesto de Salud San Juan, del distrito de Chimbote.
4.2.2 Muestra.

Se aplico la férmula estadistica de proporcién poblacional para poder calcular el tamafio
de la muestra, se obtuvo 101 mujeres entre 15 a 49 afios que pertenecen al Puesto de Salud
San Juan.Para obtener las unidades muestréales se empled el muestreo probabilistico

aleatorio simple..
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Formula estadistica de proporcion poblacional:

Z22p.g.N
n —
Zlpg+e (N-1)
Doénde:
n: Muestra.

N: Tamafo de la poblacién.
Z:Coeficiente del 95% de la confidencialidad (1.96).

P: Proporcién de usuarias que conocen, teniendo actitudes favorables y comportamiento

sexual sin riesgo (0.5).

g: Proporcidn de usuarias que desconocen, con actitud desfavorable teniendo

comportamiento sexual en riesgo (0.5).

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

Criterios de inclusién.

- Muijeres que pertenecen al Puesto de Salud San Juan.
- Edad entre 15 a 49 afos

- Muijeres sexualmente activas.
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Criterio de exclusion.

- Mujeres que se encuentran gestando.
- Mujeres que rechazan participar en la investigacion.

- Mujeres habilidades diferentes.

4.3 Definicion y operalizacion de las variables de la investigacion.
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MATRIZ DE OPERALIZACION DE LA VARIABLE CONOCIMIENTO

VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES TIPO DE “RANGOS” ITEMS
CONCEPTUAL VARIABLE
Importancia del | Objetivos de examen de | Cuantitativa. |0 a 5  puntos:
examen de | Papanicolaou. Conocimientos nulos.
Papanicolaou )
Frecuencia del examen de 6 a 8 puntos:
Papanicolaou. Conocimientos 11,12,13,14,19
. escasos
Importancia del examen de
Conjunto de ideas Papanicolaou 9 a 11 puntos:
conceptos y Conocimientos
enunciados  sobre _ _ _ _ Aceptables.
qitologia vaginal-que Factores de riesgo | “Inicio precoz de las relaciones | Cuantitativa. 12 a 13 puntos:
tienen las mujeres | para desarrollar el | sexuales 151617 18
Conocimiento | entre 15 a 49 afios de | cancer de  cuello . . Conocimientos =D
del edad. uterino Tener varias parejas sexuales apropiados.
Papanicolaou Cambio frecuente de parejas
sexuales.
Mujeres con antecedente de ITS
Consumo de tabaco”
Requisitos para el | No estar menstruando. Cuantitativa
examen de )
Papanicolaou No haberse realizado duchas
vaginales en el lapso de 48 horas
20,21,22,23

antes.
No relaciones sexuales por 48 horas.

No colocacion de 6vulos.
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MATRIZ DE OPERALIZACION DE LA VARIABLE ACTITUD SOBRE LA PRUEBA DEL PAPANICOLAOU

VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES TIPO DE ESCALA DE RANGOS ITEMS
CONCEPTUAL VARIABLE MEDICION DE
LIKERT
Actitud La actitud es un Actitud preventiva Recepcién de | Cuantitativa De acuerdo: 5 Para la variable: 24,26,30,31
estado de disposicién informacion Parcialmente de _
mental, organizado Importancia de la acuerdo: 4 Mala: 8 a 18
que ejerce una prueba. Importancia Indiferente: 3 Regular 19 a 29
influencia directa en de los requisitos. Parmalmen'Fe en
el comportamiento de Importancia de la (Iizeszcuerdo.dz ., |Buena30a4o
una persona en su vida frecuencia del h desacuerdo- P b variables:
diaria, puede variar examen ara sub variables:
segln el contexto, .
J Cultura Actitudinal | La prueba de PAP es Mala: 4211 25272829

siendo favorable o
desfavorable

dolorosa.
Profesionales a
cargo. Calidad vy
calidez. Interfiere la
pareja

Regular: 12 a 18
Buena: 19a 20
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4.4. Técnicas e instrumentos en la recoleccion de los datos.
4.4.1. Técnica.

Para poder recolectar los datos se utilizd la encuesta siendo la técnica mas apropiada

para obtener la informacion.
4.4.2. Instrumento.

Se utilizo el cuestionario sobre la prueba del Papanicolaou, que esta validado en el
estudio de Yesenia Glima Chavez titulado : “Conocimientos y actitudes sobre el
examen de Papanicolaou en usuarias del Centro de Salud, Sangarara, 2018” ® la
primera parte hizo mencion a las caracteristicas socio demogréaficas de las mujeres en
estudio, constituido por 4 preguntas, la segunda parte lo conformaba 6 preguntas, la
tercera parte hizo referencia a las preguntas del conocimientos que lo constituyen 13
preguntas, donde la respuesta correcta se le da una puntuacion de 1 punto y para las
respuestas incorrectas 0 puntos y la cuarta parte se encuentra la actitud, conformada
con 8 preguntas para poder medir la actitud se utilizé la escala de Likert ,dando puntaje
segun la siguiente escala; de acuerdo (A) 5 puntos, parcialmente de acuerdo (PA)
4 puntos, indiferente(l)3puntos,parcialmente en desacuerdo (PD) 2 puntos, en

desacuerdo (D)1 punto.

4.4.3. Recoleccién de datos.

Para poder recolectar los datos, se proporcion6 un cuestionario, previo a esto se brindé
informacidn acerca de la importancia de su aplicacién, se explico que la encuesta seria

respondida anonimamente.
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La aplicacion de la encuesta estuvo a cargo de la persona quien realizo la investigacion,
previo a esto el docente investigador realizo una capacitacion; para iniciar la encuesta
se informo6 y se hizo llegar la solicitud del consentimiento informado para que la

personas puedan dar su autorizacion.

Se explicd los objetivos de la investigacion, la aplicacion de la encuesta se realizo en

los domicilios conservando la privacidad en todo momento.

Al aplicar la encuesta se tuvo en cuenta lo siguiente:

e De manera clara y veras se informd los objetivos y propoésitos de la
investigacion, respondiendo asi las preguntas e interrogantes acerca del tema.

e Lainformacién que brindo la persona fue confidencial.

e Los derechos humanos, individuales, la integridad fisica, mental fueron
respetados.

e Las personas participaron de manera voluntaria e informada.

e Explicamos que en cualquier momento de la encuesta la persona tenia derecho

a abstenerse de participar sin riesgo alguno.

4.5. Plan de Analisis.

Para el andlisis de resultados se aplico la bioestadistica, donde los datos obtenidos
fueron digitados e ingresados a una hoja del programa Excel 2013, asimismo fueron

pasados a una matriz y guardados en un archivo.
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Para analizar en forma descriptiva las variables en estudio, se utilizd el programa
analitico SPSSV21, asi mismo fueron representados en estadigrafos o indicadores

numeéricos de localizacion.

Para poder representar los resultados se empled las tablas estadisticas, de doble entrada

con frecuencias absolutas, representando en figuras estadisticas circulares.

4.6. Matriz de consistencia.
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Titulo: Conocimiento y actitud sobre el Papanicolaou en mujeres del puesto de salud San Juan, Chimbote-2020

ENUNCIADO DEL
PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

Pregunta de

investigacion:

¢Cudl es la relacion que
existe entre el
conocimiento y la actitud
frente a la prueba del
Papanicolaou, en mujeres
en edad fértil del Puesto

de Salud San Juan, del

distrito de  Chimbote,
periodo julio-agosto
2020?

Objetivo general:

Determinar cual es la relacion que existe entre el conocimiento y la
actitud sobre la prueba del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil del
puesto de salud san Juan, del distrito de Chimbote, periodo julio-agosto

2020.

Objetivos Especificos:

Determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento en su
dimensién importancia y la actitud frente a la prueba del Papanicolaou, en
mujeres en edad fértil del Puesto de Salud San Juan, del distrito de

Chimbote, en el periodo julio — agosto 2020.

Determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento en la
dimensidn factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino y
la actitud frente a la prueba del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil del
Puesto de Salud san Juan, del distrito de Chimbote, en el periodo julio-

agosto 2020.

Determinar la relacién que existe entre el nivel de conocimiento en su
dimension requisitos y la actitud frente a la prueba de Papanicolaou, en
mujeres en edad fértil del Puesto de Salud san Juan, del distrito de

Chimbote, en el periodo julio — agosto 2020.

Hipotesis General.

Hi: Si Existe relacion entre el conocimiento y la actitud frente a la prueba del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del Puesto de Salud

San Juan, del distrito de Chimbote, en el periodo julio — agosto 2020.

Ho: No existe relacion entre el nivel de conocimiento y la actitud frente a la prueba del Papanicolaou, en mujeres. en edad fértil del Puesto

de salud San Juan, del distrito de Chimbote, en el periodo julio — agosto 2020.

Hipotesis especificas.

Hi: Si existe relacion entre el nivel de conocimiento en su dimension importancia y actitud frente a la prueba del Papanicolaou, en mujeres

en edad fértil del Puesto de Salud San Juan, del distrito de Chimbote, en el periodo julio — agosto 2020.

Ho: No existe relacion entre el nivel de conocimiento en su dimensién importancia y la actitud frente a la prueba del Papanicolaou, en

mujeres en edad fértil del Puesto de Salud San Juan, del distrito de Chimbote, en el periodo julio — agosto 2020.

Hi: Si existen relacion entre el nivel de conocimiento en su dimension factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino y la
actitud frente a la prueba del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil del Puesto de Salud San Juan, del distrito de Chimbote, en el periodo

julio — agosto 2020.

Ho: No existe relacién entre el nivel de conocimiento en su dimension factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino y la
actitud frente a la prueba del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil del Puesto de Salud San Juan, del distrito de Chimbote, en el periodo

julio — agosto 2020.

Hi: Si existe relacion entre el conocimiento en su dimension requisitos y la actitud frente a la prueba del Papanicolaou, en mujeres en edad

fértil del Puesto de Salud San Juan, del distrito de Chimbote, en el periodo julio — agosto 2020.

Ho: No existe relacién entre el conocimiento en su dimensién requisitos y la actitud frente a la prueba del Papanicolaou, en mujeres en edad

fértil del Puesto de Salud San Juan, del distrito de Chimbote, en el periodo julio — agosto 2020.

1. Conocimiento
2. Actitudes
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METODOLOGIA,,,

TIPO.NIVEL Y DISENO

POBLACION Y MUESTRA

TECNICAS E INSTRUMENTOS

PLAN DE ANALISIS

Tipo:
Cuantitativo.
Correlacional.

Disefio de la investigacion:

.De tipo no experimental, de corte

transversal.

M r
\]
V2

M: Usuarias del puesto de salud San Juan.

V1: Conocimiento acerca de la prueba del
Papanicolaou.

V2: Actitudes de las usuarias.

Poblacion

El ambito geografico estuvo formado por el
Puesto de Salud San Juan, del distrito de
Chimbote. La poblacion lo constituyo 421

mujeres en edad fértil entre 15 a 49 afios..

Muestra:

Para obtener la muestra se aplicé la formula
estadistica de proporcion poblacional,
constituida por 101 mujeres en edad fértil
del Puesto de Salud San Juan, se aplico el
muestreo probabilistico aleatorio simple

para poder ubicar las unidades muestréales.

Técnica:

Encuesta

Instrumentos:

1. Cuestionario: de” Conocimiento sobre la

prueba del Papanicolaou”

2. Escala tipo Likert para la medicion de las
actitudes frente a la prueba del PAP

3.Cuestionario para poder identificar las
.caracteristicas sexuales reproductivas y

sociodemogréficas. .

.Se aplico la bioestadistica para el andlisis
de resultados, los datos fueron ingresados a
una hoja de calculo del “programa Office
Excel 2013”

matriz y guardado en un archivo.

fueron transferidos a una

El programa analitico SPSS V21 para
Windows versién 18.0. Se utiliz6 para el
analisis descriptivo de cada variable, asi
mismo, se utilizo estadigrafos o indicadores

numeéricos de localizacién.

Para la presentacién de los resultados se

utiliz6 las tablas estadisticas de la
distribucion de frecuencia, de doble entrada,
con frecuencias absolutas y frecuencias,
estadisticas

representando en  figuras

circulares..
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4.7. Principios Eticos

Para aplicar las encuestas se realizé teniendo en cuenta la declaracion de Helsinki,

explica lo siguiente:

e Promover y asegurar el respeto de los seres humanos, proteger la salud y los
derechos individuales son normas técnicas para la investigacion méedica

e Generar conocimientos es el principal objetivo en la investigacién médica.

e Se va proteger la vida, la salud, la dignidad, la confidencialidad a la
informacidn brindada por las personas que participan en la investigacion.

e Los profesionales de salud deben proteger a las personas que forman parte de
la investigacion, asi estos hayan firmado el consentimiento informado.

Los estandares éticos y las normas se tendran en cuenta en la investigacion @7,
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V RESULTADOS

5.1 Resultados

Tabla 1. Distribucion porcentual de mujeres en edad fértil, segun nivel de conocimiento
del Papanicolaou, Puesto de Salud San Juan- 2020.

Niveles del Conocimiento Frecuencia Porcentaje
Nulos 35 34.7
Escasos 21 20.8
Aceptables 37 36.6
Apropiados 8 7.9
Total 101 100.0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante el periodo julio-agosto 2020.

La tabla 1, evidencia el nivel de conocimiento que presentan las mujeres en
edad fértil del Puesto de Salud San Juan, mostrando resultados preocupantes , donde
el 55.5% de las mujeres en estudio presentan conocimientos nulos y escasos acerca de
la prueba del Papanicolau; esto es preocupante ya que la mayoria de las mujeres en
estudio desconocen que la prueba del Papanicolaou detecta precozmente el cancer del
cuello uterino, del mismo modo desconocen que el inicio precoz en las relaciones
sexuales, el tener varias parejas sexuales, los habitos nocivos; son factores de riesgo
que las predisponen al cancer del cuello uterino , al mismo tiempo desconocen que el
estar menstruando , colocarse 6vulos vaginales 48 horas previos a la prueba son
requisitos indispensables para una muestra satisfactoria .Sin embargo un 44.5%
manifiestan tener conocimientos aceptables y apropiados acerca del tema,

demostrando que el mayor porcentaje de las mujeres desconocen sobre el tema.
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Tabla 2. Distribucion porcentual de mujeres en edad fértil, segun actitud frente al
Papanicolaou, Puesto de Salud San Juan -2020.

Actitud Frecuencia Porcentaje
Mala 1 1.0
Regular 39 38.6
Buena 61 60.4
Total 101 100.0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos en el periodo Julio-agosto 2020.

En la tabla 2, hace evidente la actitud que presentan las mujeres en estudio,
mostrando que mantienen actitudes buenas y regular frente a la prueba del
Papanicolaou en un 99.0% , esto significa que la mayoria de las mujeres estan
dispuestas a realizarse la prueba del Papanicolaou si el personal encargado brinda una
atencion de calidad y calidez , asi mismo la opinion de su pareja no interfiere en su
decision acerca del cuidado en su salud, también consideran que la prueba se debe

realizar cada afo , si los resultados obtenidos son negativos.
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Tabla 3. Correlacion entre el conocimiento y actitud frente al Papanicolaou de mujeres
en edad fértil, Puesto de Salud San Juan-2020.

Conocimientos

Nulos Escasos Aceptables Apropiados
Actitud global Mala 0 1 0 0
Regular 20 8 11 0
Buena 15 12 26 8
Total 35 21 37 8

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos de datos en el periodo julio-agosto 2020.

La tabla3, hace evidente que el mayor numero de las mujeres (26) en estudio
tiene conocimientos aceptables y a la vez presentan actitud buena, indicando asi
dependencia entre estas variables, sin embargo, se puede observar también que 15y
12 tuvieron conocimientos nulos y escasos, pero con actitud buena, demostrando que
el conocimiento no siempre esta vinculado con la actitud, pero si va depender de una
educacion adecuada por parte del personal de salud , de esta manera se puede hacer
tomar conciencia a la mujer sobre el cuidado de su salud; finalmente 8 mujeres con
conocimientos apropiados mantuvieron buena actitud frente a la prueba del

Papanicolaou.
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Hipotesis general
Coeficiente de correlacion Rho de Spearman

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

del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del puesto de salud San Juan.

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

del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del puesto de salud San Juan.

Tabla 4. Correlacion Rho de Spearman del conocimiento y actitud frente al
Papanicolaou en mujeres en edad fértil, del puesto de salud San Juan-Chimbote ,2020.

Conocimientos Actitudes
del PAP frente al PAP

Rho de Conocimientos del PAP  Coeficiente de

Spearman correlacion 1,000 140
Sig. (bilateral) . ,162
N 101 101

Actitudes frente al PAP Coeficiente de

correlacion 140 1,000
Sig. (bilateral) ,162 :
N 101 101

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos de datos en el periodo julio-agosto 2020.

En la tabla 4,se evidencia el resultado del valor de la significancia de p=0,162
> 0,05, de esta manera se confirma la hipétesis nula y se rechaza la alterna , es decir
no existe correlacién entre el conocimiento y la actitud frente a la prueba del
Papanicolaou, obteniendo un coeficiente de correlacién segin Rho de Spearman de
0,140, en este sentido no existe asociacién significativa entre las variables en estudio
, se concluye segun los resultado que el desconocimiento que poseen las mujeres en

edad fértil del Puesto de Salud San Juan, generan en ellas actitudes negativas .
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Tabla 5. Distribucion porcentual de mujeres en edad fértil, segin nivel de conocimiento
por dimensiones, del Puesto de Salud San Juan- Chimbote,2020.

Dimensiones  de la Nulo Escaso Aceptable Apropiado

variable  conocimiento

sobre el examen del

. n % n % n % N
Papanicolaou

%

D1: Importancia del 46 455 10 9.9 41 40.6 4
examen del Papanicolaou

D2: Factores de riesgo 29 287 20 19.8 48 475 4
para desarrollar el cancer
de cuello uterino

D3: Requisitos para el 47  46.5 9 8.9 41 40.6 4
examen del Papanicolaou

4.0

4.0

4.0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos de datos en el periodo julio-agosto 2020.

En tabla 5 hace evidente el conocimiento por dimensiones de las mujeres en
edad fértil del Puesto de Salud San Juan , mostrando resultados alarmantes, donde en
la dimension importancia un 55.4% desconoce que la prueba del Papanicolaou es
importante para poder detectar cambios en las células que pueden ocasionar el cancer
de cuello uterino, o cambios celulares provocados por el VPH; Mientras que el
conocimiento en su dimension factores de riesgo muestra que el 47.5% tienen
conocimientos aceptables, el inicio precoz de la relacion sexual, el tener varias parejas
sexuales, los héabitos nocivos, uso prolongado de pildoras anticonceptivas las
predisponen a desarrollar el cancer de cuello uterino, esto es preocupante ya que solo
un 4.0 % conoce de forma apropiada sobre el tema . Finalmente, el conocimiento que
presentan las mujeres en su dimension requisitos, el 46.7% desconoce que mantener
relaciones sexuales, el colocarse dvulos vaginales en las 48 horas previos a la prueba
y estar menstruando son requisitos indispensables para poder realizarse la prueba del

Papanicolaou.
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Tabla 6. Distribucion porcentual de mujeres en edad fértil, segun actitud por
dimensiones, del Puesto de Salud San Juan —Chimbote .2020.

Dimensiones de la variable Mala Regular Buena
actitud frente al examen del

Papanicolaou n % N % n %
D1: Actitud preventiva frente 7 6.9 80 79.2 14 13.9
al cancer de cuello uterino

D2: Cultura actitudinal para el 8 7.9 61 60.4 32 31.7

examen del Papanicolaou

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos en el periodo julio-agosto 2020.

En la tabla 6, se evidencia la actitud segun dimensiones, siendo esto
preocupante ya que el 79.2% mantienen actitud preventiva regular frente al cancer de
cuello uterino, de esta manera no reconocen de manera apropiada que la prueba del
Papanicolaou es importante para poder detectar precozmente el cancer de cuello
uterino, mientras que solo un 13.9% tiene actitud preventiva buena frente a la prueba.
Del mismo modo el 60.4% de las mujeres evidencio cultura actitudinal regular para la
prueba del Papanicolaou y el 31.7% cultura actitudinal buena donde consideran que la

prueba no es dolorosa ya que es importante para el cuidado de su salud.
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Hipotesis especifica 1

Hi: Si existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en su dimension
importancia y la actitud frente a la prueba del Papanicolaou en mujeres en edad fértil

del puesto de salud San Juan.

Ho: No existe relacién significativa entre el nivel de conocimiento en su dimension
importancia y la actitud frente a la prueba del Papanicolaou en mujeres en edad fértil

del puesto de salud San Juan.

Tabla 7. Correlacion Rho de Spearman del conocimiento en su dimension importancia
y actitud frente a la prueba del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil, del puesto de
salud San Juan- Chimbote ,2020.

Dimension 1: Actitud
Importanciadel  frente al
PAP PAP
Rho de Spearman  Dimension 1: Coeficiente de
Importancia  correlacion 1,000 102
del PAP Sig. (bilateral) _ 310
N 101 101
Actitud Coeficiente de
frente al PAP  correlacion 102 1,000
Sig. (bilateral) ,310 .
N 101 101

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos en el periodo Julio-agosto 2020.

En la tabla 7, evidencia el resultado del valor de significancia de p= 0,310 >
0,05, de esta manera se confirma la hipotesis nula y rechazando la hipotesis alterna, es
decir no existe correlacion entre el conocimiento en su dimension importancia y la
actitud frente a la prueba del Papanicolaou en las mujeres en edad fértil del Puesto de
Salud San Juan , obteniendo coeficiente de correlacion segiin Rho de Spearman de
0,102,se concluye que en esta dimension las mujeres en estudio desconocen el

objetivo, la frecuencia y la importancia de la prueba del Papanicolaou, es por este
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motivo que no mantienen actitudes buenas frente a la prueba del Papanicolaou,

demostrando que no se encuentran significativamente correlacionadas .
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Hipotesis especifica 2

Hi: Si existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en su dimension
factores de riesgo para el desarrollo del cancer de cuello uterino y la actitud frente a la

prueba del Papanicolau en mujeres en edad fértil del Puesto de Salud San Juan.

Ho: No existe relacién significativa entre el nivel de conocimiento en su dimension
factores de riesgo para el desarrollo del cancer de cuello y la actitud frente a la prueba

del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del puesto de salud San Juan.

Tabla 8. Correlacion Rho de Spearman del conocimiento de factores de riesgo y actitud
frente a la prueba del Papanicolaou en mujeres en edad fértil del Puesto de Salud San
Juan- Chimbote ,2020.

Dimensién 2: Actitudes
Factores de riesgo frente al PAP
Rho de Dimensién 2: Coeﬂue_n}e de 1,000 165
Spearman Factores de correlacion
riesgo Sig. (bilateral) . ,100
N 101 101
Actitudes frente  Coeficiente de
al PAP correlacion 165 1,000
Sig. (bilateral) ,100 .
N 101 101

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos en el periodo julio-agosto 2020.

En la tabla 8, evidencia el resultado del valor de significancia de p=0,162 > 0,05, de
esta manera se acepta la hip6tesis nula rechazando la alterna, es decir no existe
correlacion entre en conocimiento en su dimension factores de riesgo y la actitud en
las mujeres en edad fértil del Puesto de Salud San Juan ,obteniendo un coeficiente de
correlacion segun Rho de Spearman de 0,165;el desconocimiento frente a los factores
que incrementan el riesgo de desarrollar el cancer de cuello uterino, como es el inicio
precoz de las relaciones sexuales, el tener varias parejas sexuales, cambio frecuente de
parejas sexuales y los habitos nocivos, hacen que no exista compromiso en su salud

sexual y reproductiva, es por eso que no mantienen actitudes buenas.
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Hipotesis especifica 3

Hi: Si existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en su dimension
requisitos y la actitud frente a la prueba del Papanicolaou en edad fertil del puesto de

salud San Juan.

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

puesto de salud San Juan.

Tabla 9. Correlacion Rho de Spearman del conocimiento en la dimension requisitos
para la prueba del Papanicolaou y actitud en mujeres edad fértil, del puesto de salud
San Juan-Chimbote -2020.

Dimensién 3:
Requisitos
para la toma Actitud
del PAP frente al PAP

Rho de Spearman Dimensién 3: Coeficiente de correlacion 1,000 ,183
Requisitos para  Sig. (bilateral) . ,067
latomadel PAP N 101 101
Actitudes frente  Coeficiente de correlacion ,183 1,000
al PAP Sig. (bilateral) ,067 .
N 101 101

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos en el periodo julio-agosto 2020.

En la tabla 9, se observan los resultados de correlacion del conocimiento en la
dimensidn requisitos y la actitud frente al examen del Papanicolaou, obteniéndose un
p= 0,067 > 0,05, por ende, se acepta la hipétesis nula, rechazando la hipotesis
alternativa del trabajo del estudio, es decir, no existe relacion entre el conocimiento
en su dimension requisitos y la actitud frente a la prueba del Papanicolaou en mujeres
en edad fértil del puesto de salud San Juan , obteniendo coeficiente de correlacién
segun Rho de Spearman de 0,183, desconocimiento frente a los requisitos como el

no estar menstruando , el aplicarse 6vulos, , puede hacer que acudan a realizarse esta
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prueba , sin embargo no es el momento 6ptimo para poder ser tomado la prueba ,

generando asi actitudes negativas.
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Tabla 10. Distribucién porcentual de las mujeres en edad fértil, segun las
caracteristicas sociodemogréaficas de las mujeres en edad fértil del puesto de salud San
Juan, 2020.

Edad (afios) n %
De 14 a 19 26 25.74
De 20 a 24 14 13.86
De 25 a 29 44 43,56
De 30 a mas 17 16.83
Total 101 100.00
Estado Civil 0.00
Soltera 11 10.89
Casada 12 11.88
Conviviente 55 54.46
Viuda S 4.95
Divorciada 18 17.82
Total 101 100.00
Nivel de escolaridad 0.00
No estudia 7 6.93
Primaria 29 28.71
Secundaria 41 40.59
Técnica 16 15.84
Superior 8 7.92
Total 101 100.00
Ocupacion Actual 0.00
Ama de casa 34 24.75
Empleada — obrera 25 33.66
Empleada — profesional 12 11.88
Trabajador independiente 13 12.87
Estudiantes 17 16.83
Total 101 100.00

Fuente: Instrumento de recoleccidn de datos en el periodo julio-agosto 2020.

La Tablal0, se evidencia las caracteristicas sociodemograficas de las mujeres
edad fértil del Puesto de salud San Juan muestra, el 43.56 % estan entre los 25 a 29
afios de edad, el 25,74 % oscilan los 14 y 19 afios, el 16,83 de 30 a mas, entre 20 a 24
anos el 13,86%. El estado civil de las mujeres en estudio, son convivientes el 54,46%,
divorciadas el 17,82%, casadas el 11,88%, solteras el 10,89 %, y el 4,95% son viudas.

Referente al grado de instruccion de las mujeres en estudio tiene grado de instruccion
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secundaria el 40,79%, primaria 28,72%, el 15,84% son técnicos, el 7,92% tienen grado
de instruccion superior, mientras que un 6,9 % no estudio. Con respecto a la ocupacién
son amas de casa el 24,75%, empleadas obreras el 33,66%, el 12,87%, el 16,83% son
estudiantes, el 12,87 son trabajadoras independientes y el 11,88% empleadas

profesionales.
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Tabla 11. Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil, segun caracteristicas
sexuales y reproductivas de las mujeres en edad fértil del puesto de salud San Juan,
2020.

Tuvo relaciones sexuales n %
Si 101 100.00
No 0 0.00
Total 101 100.00
Edad de inicio de las relaciones sexuales

15219 21 20.79
20a24 16 15.84
25229 53 52.48
30 a mas 11 10.89
Total 101 100.00

Numero de compafieros sexuales
durante toda su vida

Ninguno 0 0.00
la2 8 77.23
3a4 15 14.85
5amas 8 7.92
Total 101 100.00
Numero de partos

Ningun parto 13 12.87
Primipara 22 21.78
Multipara 25 24.75
Gran multipara 41 40.59
Total 101 100.00
Tuvo alguna ITS

Si 22 21.78
No 9 78.22
Total 101 100.00
Tratamiento para la infeccién

Si 5 22.73%
No 17 77.27%
Total 22 100.00

Fuente: Instrumento de recoleccién de datos en el periodo julio-agosto 2020.

En la tabla 10, evidencia que el 100% de las mujeres en estudio si tuvieron
relaciones sexuales, realizaron su vida sexual entre los 25 a 29 afios el 52,48%, entre
los 15 a 19 afos el 20,79%, entre los 20 a 24 afios el 15,84%, de 30 a mas el 10,89%.en

relacion a nimero de parejas sexuales , el 77,23 % refieren haber tenido de 1 a 2 parejas
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sexuales, de 3 a 4 parejas sexuales el 14,85% , y de 5 a mas el 7,93%.Con respecto a
los nimeros de parto , el 40,59% son gran multiparas , multiparas el 24,75%, el 21,78%
son primiparas , y el 12,87% no han tenido ningun parto. Con respecto si tuvieron
alguna infeccion de transmision sexual, el 21,78% si lo tuvo y el 78,22% no tuvo. Con
respecto al tratamiento por dicha infeccion, el 77.27% no ha recibido ningun tipo de

tratamiento.
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5.2 Analisis de Resultados

Para el tedrico Vygotsky, el conocimiento se construye por medio de la
interaccion entre la persona y su medio externo, mediante esto se puede construir y/o
fortalecer, esto permite estudiar el conocimiento por medio de la interrelacion de la
persona y su entorno V. Por otro lado Seguin Porporatto, la actitud es una disposicion
mental que influye en el comportamiento y la forma de tomar las cosas, esto puede
ser positivo 0 negativo, es decir, la actitud es la preferencia que sentimos hacia algo
especifico, esta preferencia se da en pensamientos, sentimientos o la forma de

comportarnos 3,

Teoria que avala los resultados, donde el 55.5% de las mujeres en estudio tienen
conocimientos nulos y escasos, indicando asi que desconocen los factores de riesgo
como el inicio precoz de las relaciones sexuales, el tener varias parejas sexuales y 1os
habitos nocivos los predisponen al desarrollo del cancer de cuello uterino. Sin
embargo, el 45.5% mantienen conocimientos aceptables y apropiados sobre la prueba

del Papanicolaou.

Por otro lado, se evidencio el 90.0% de las mujeres en estudio presentaron
actitudes buenas y regulares siendo un resultado satisfactorio, ya que tienen
predisposicion a recibir informacién por parte del personal de salud, mediante esto
puedan adquirir conocimientos a favor del cuidado en su salud. Por otro lado, al

analizar el cruce de las variables en estudio, se obtuvo que el mayor nimero de las
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mujeres (26) tienen conocimientos aceptables y a la vez presentaron actitud buena,
indicando que el conocimiento esta ligado con la actitud , sin embargo se observa que
27 mujeres tuvieron conocimientos nulos y escasos con actitud buena, infiriendo que
el conocimiento no siempre esta vinculado con la actitud, esto puede cambiar mediante
una educacion de calidad y asi hacer tomar conciencia en la mujer del riesgo que esto
implica en su salud si no practica esta prueba como medida preventiva , finalmente 8

mujeres con conocimientos apropiados mantuvieron buena actitud frente a la prueba.

Al analizar la correlacion de Rho de Spearman del conocimiento y la actitud,
se obtuvo un p= 0,162 > 0,05, donde se acepta la hipotesis nula rechazando la alterna,
con coeficiente de correlacion de 0,140, en este sentido se responde al objetivo general
concluyendo que no existe relacion entre el conocimiento y la actitud frente a la prueba
del Papanicolaou en las mujeres del Puesto de Salud San Juan. Resultados similares
encontré Evangelista G () en el 2019, concluyendo que el nivel de conocimiento no
se relaciona con la actitud en las mujeres en su estudio, obteniendo coeficiente de
correlacion Rho de Spearman -,033. Resultados diferentes encontré Garay J ®
Coishco en el 2019 obteniendo, que el conocimiento de las mujeres en su estudio se
relaciond significativamente con la actitud presentando una correlacion moderada

que dio un coeficiente de correlacién con valor de 0.492, rechazando su hipotesis nula.

Dado los resultados, ambas variables trabajan independientemente, a pesar que
el examen de Papanicolaou ha sido implementado por el MINSA como un examen de
prevencion frente al cancer de cuello uterino, aun existe desconocimiento considerable

acerca de la importancia, los factores de riesgo y requisitos; esto pude ser por falta de
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informacidn , educacion por parte del personal de salud encargado, Sin embargo
mantienen actitudes buenas frente a la prueba, se infiere que la actitud positiva no
siempre se da por un conocimiento previo, pero si dependera de la predisposicion que
mantiene la mujer , este desconocimiento puede ser cambiante , si se brinda una
informacidn adecuada por parte del personal de salud ,asi obtener conocimientos
apropiados sobre el tema cultivando el interés para que se realicen esta prueba a favor
de su salud, dejando de lado el temor hacia el procedimiento y el pudor al mostrar sus
partes intimas ,si esto es complementado con una atencion de calidad y calidez, ellas

aceptaran realizarse la prueba.

Al analizar la correlacion de los objetivos especificos, se empezara a determinar
el nivel de conocimiento en su dimensién importancia y la actitud frente a la prueba
del Papanicolaou, en mujeres del dmbito de estudio, al correlacional el Rho de
Spearman se obtuvo un coeficiente de correlacion de 0,102, este sentido se acepta la
hipétesis nula, es decir, no existe relacion entre el nivel de conocimiento en su
dimension importancia y la actitud frente a la prueba del Papanicolaou en las mujeres
del estudio. Resultados similares encontré Evangelista G. (), obteniendo como
resultado que no existe relacion entre el nivel de conocimiento en su dimension
importanciay la actitud frente al examen en las mujeres de su estudio, con coeficiente
de correlacion de 0,132, aceptando su hipotesis nula. Resultado diferente evidencia el
estudio de Guiimac Y. ® en el 2018, donde la dimensién importancia guarda relacion

con la actitud en las mujeres en su estudio con un coeficiente de correlacion (0.231).
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Respecto al resultado, se podria decir que las mujeres de los estudios son
mujeres con nivel educativo y caracteristicas sociodemograficas similares, que
influyen considerablemente en la adquisicién de conocimientos exponiéndolas asi a
diferentes enfermedades, esto se debe a la falta de informacion, educacion y el interés
por parte de ellas, en su mayoria desconocen que la prueba del Papanicolaou es un
examen preventivo gque detecta precozmente células anormales que pueden desarrollar
el cancer de cuello uterino , y por ende, al no conocer sobre el tema desarrollan
actitudes negativas, de ahi viene la importancia de sensibilizar y educar a las mujeres
en los hospitales , puestos de salud acerca de la importancia , cual es el objetivo y

con qué frecuencia deben realizar la prueba del Papanicolaou.

Del mismo modo, al analizar la correlacion del conocimiento en su dimension
factores de riesgo para desarrollar cancer de cuello uterino y la actitud frente a la
prueba del Papanicolaou, en mujeres en estudio, al correlacional el Rho de Spearman,
se obtuvo como resultado un coeficiente de correlacion de 0,165, dado este resultado
se rechaza la hipotesis alterna, es decir no existe relacién entre el nivel de
conocimiento en su dimension factores de riesgo y la actitud frente a la prueba del
Papanicolaou en mujeres del estudio. Resultados similares encontré Evangelista G ()
concluyendo que el nivel de conocimiento en los factores de riesgo predispone el
cancer de cuello uterino no se relaciona significativa con las actitudes en las mujeres
en su estudio, con coeficiente de correlacion (-0,086). Datos diferentes encontro

Guimac Y. ®, donde el nivel de conocimiento de los factores de riesgo se relaciona
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significativamente con la actitud en las mujeres de su estudio, con coeficiente de

correlacion (0.313).

Con respecto a lo anterior, se evidencia caracteristicas sexuales y reproductivas
que las predisponen a desarrollar el cancer de cuello uterino, convirtiéndose asi en
una poblacion vulnerable, ya que el inicio precoz en las relaciones sexuales, la
promiscuidad incrementa el riesgo de adquirir infecciones genitales por el VPH ,
esto hace que con el pasar del tiempo el cérvix se dafie, sumado a esto existe un
porcentaje considerable que refiere haber tenido alguna infeccidén de transmision
sexual y no haber recibido tratamiento, sin embargo no existe conocimiento optimo
que concienticen, motiven a la mujer a desarrollar actividades preventivas , siendo
esto un obstaculo importante para poder llegar a detectar precozmente células
anormales que puedan desarrollar el cancer de cuello uterino, para ello es importante
implementar herramientas adecuadas , mensajes claros y materiales de apoyo que

ayuden a desarrollar actitudes favorables para su salud .

Al analizar la correlacion del conocimiento en su dimension requisitos y la
actitud frente a la prueba del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil del puesto de
salud San Juan, se obtuvo en la correlacion en Rho de Spearman un valor de coeficiente
de 0,183, dado este resultado se rechaza la hipdtesis nula, es decir no existe relacion
significativa entre el nivel de conocimiento en su dimension requisitos y la actitud
frente a la prueba del Papanicolaou en las mujeres en estudio. Resultados similares se

contrasta los encontrados por Evangelista G () en el 2019 donde las mujeres en su
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estudio en la dimensidn requisitos para la toma del Papanicolau y las actitudes no se
correlacionaron significativamente con coeficiente de correlacion (0-,084). Resultados
diferentes se evidencia por Garay J ® en el 2019 obteniendo en su estudio que el
conocimiento y la actitud en su dimension requisitos para la prueba del Papanicolaou

tenian relacion significativa, con coeficiente de correlacion 0,397.

Asi mismo, es indispensable informar a las mujeres sobre los requisitos para
poder realizarse la prueba del Papanicolaou, siento esto importante para poder obtener
una muestra optima, porque el colocarse dvulos, el estar menstruando, haber
mantenido relaciones coitales 48 horas previo al examen pueden alterar los resultados,
de ahi viene la importancia de incentivar y concientizar a la mujer y su familia,
mediante una educacion de calidad y calidez, superando de esta manera la brechas
existentes para una accesibilidad fluida por parte de la mujer a programas preventivos

para prevenir el cancer de cuello uterino.

Respecto a los resultados y a las caracteristicas sociodemograficas que se
evidencia en la tabla 10 y 11, se infiere que la mayoria de las mujeres en estudio se
dedican a los deberes del hogar , las mujeres son convivientes; influyendo muchas
veces en decision de la mujer para realizarse esta prueba , debido al machismo que
aun existe en esta poblacion ,asi mismo existe factores de riesgo que las predisponen
al cancer de cuello uterino, uno de ellos es el inicio precoz de las relaciones ,debido
que este factor aumenta el riesgo de contraer infecciones de transmision sexual siendo
el precursor para el desarrollo del VPH, sumado a esto que en su mayoria tuvieron

parejas sexuales de 2 a maés; del mismo modo si tuvieron alguna infeccion de
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transmision sexual en algin momento de su vida y o méas preocupante es que no

recibieron tratamiento para ello .
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VI CONCLUSIONES

El nivel de conocimiento sobre la prueba del Papanicolaou no se relaciona
significativamente con la actitud, mostrando coeficiente de correlacion segin
Spearman de 0,140, aceptando asi la hipdtesis nula, en tal sentido no existe

asociacion significativa entre las variables en estudio.

Se determinG que no existe relacion entre el nivel de conocimiento en su
dimensién importancia y la actitud frente a la prueba del Papanicolaou,
mostrando coeficiente de correlacion segin Spearman de 0,102, rechazando la
hipdtesis nula del trabajo de estudio, en tal sentido no existe asociacién

significativa entre las variables.

Se determin6 que no existe relacion entre el nivel de conocimiento en su
dimension factores de riesgo y la actitud frente a la prueba del Papanicolaou,
mostrando coeficiente de correlacion segiin Spearman de 0,165, aceptando de
esta manera la hipotesis nula, en este sentido no existe asociacion significativa

entre las variables.

Se determinG que no existe relacion entre el nivel de conocimiento en su

dimensién requisitos y la actitud frente a la prueba del Papanicolaou,

mostrando coeficiente de correlacion segin Spearman de 0,183, aceptando la
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hipdtesis nula del trabajo de estudio, en este sentido no existe asociacion

significativa entre las variables.

Con respecto a las caracteristicas sociodemograficas de las mujeres en estudio
se encontrd que el  43.56 % se encontraban entre los 25 a 29 afios de edad, el
54,46% son convivientes, el 40,79% tienen grado de instruccion secundaria y

el 33,66% son empleadas obreras.

En las caracteristicas sexuales y reproductiva muestra que el 100% tuvieron
relaciones sexuales, realizaron su vida sexual entre los 25 a 29 afios, el 77,23
% tuvieron de 1 a 2 parejas sexuales. Con respecto a los niUmeros de parto, el
40,59% son gran multiparas, el 21,78% tuvo alguna infeccion de transmision
sexual; con respecto al tratamiento por dicha infeccion, el 77,27% no ha

recibido ningun tipo de tratamiento.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS

Conocimientos del examen del Papanicolaou

40 3808
35
30 20.8%
25
20
15

7.99
10

(6]

Nulos Escasos Aceptables Apropiados

Fuente: Instrumento de recoleccién

Figura 1. Gréafico de barras de la distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil,
segun el nivel de conocimiento del Papanicolaou, del puesto de salud San Juan, en el
periodo julio — agosto 2020.

El gréfico 1 evidencia que el 55.5% tienen conocimientos nulos y escasos sobre el
examen de Papanicolaou, no obstante, el 36.6% tienen conocimientos aceptables y

solo y 7.9 tienen conocimientos apropiados.

62



50 47.5%

45.5% 46.5%

45
40
35

30 m Nulos

25 m Escasos

20 = Aceptables

Apropiados
15

10

D1: Importancia del D2: Factores de riesgo D3: Requisitos para el
examen del Papanicolaou  para desarrollar el cancer ~ examen del Papanicolaou
de cuello uterino

Fuente: Instrumento de recoleccion

Figura 2. Gréfico de barras de la distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil,
segun el nivel de conocimientos por dimensiones, del puesto de salud San Juan, en el

periodo julio — agosto 2020.

El grafico 2 muestra el conocimiento de las mujeres en edad fértil segin la dimensién
importancia el 45.5% tiene conocimientos nulos sobre el examen de Papanicolaou,
mientras que solo un 4.0% conocimientos apropiados acerca del tema. En la dimensién
factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino el 47.5 % tienen
conocimientos aceptables. finalmente, en la dimension requisitos para la prueba del

Papanicolaou el 46.5% con conocimientos nulos.
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Actitudes frente al Examen del Papanicolaou
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Fuente: Instrumento de recoleccion
Figura 3. Gréfico de barras de la distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil,
segun el nivel de actitud hacia el examen del Papanicolaou, del puesto de salud San

Juan, en el periodo julio — agosto 2020.

El gréfico 3 muestra la actitud de las mujeres encuestadas, un 60.4% tiene buena

actitud sobre la prueba de Papanicolaou.
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Figura 4. Grafico de barras de la distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil,
segun la actitud por dimensiones, del puesto de salud San Juan, en el periodo julio —

agosto 2020.

El gréfico 4 muestra que la actitud preventiva frente al cancer de cuello uterino de las
mujeres en estudio, es regular en un 79.2%, mientras en la cultura actitudinal el 60.4%

fue regular y el 31.7% buena.
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ANEXOS

Anexol

CARACTERISTICAS
SOCIODEMOGRAFICAS

“Iniciaremos con una serie de preguntas sobre
informacion general. Por favor responde la
alternativa”

CARACTERISTICAS SEXUALES Y
REPRODUCTIVAS

“que mejor se acerque a tu condicion actual.
Ahora te haré algunas preguntas relacionadas con su

1) “¢Cuantos afios cumplidos tiene?” ............ sexualidad por favor responde la alternativa que mejor se
anos acerque a tu condicion actual”.
“; A i 29 - -
g 1 cClSJc{;IIItg?asu estado civil actual 5) ¢” Ha tenido relaciones sexuales”
2. Casada ; Ii'
3. Conviviente - NO
4. Viuda 6) ¢” A qué edad inicio sus relaciones sexuales”?
5. Divorciada | afos
3) ¢” Cual es su maximo nivel de escolaridad”? 7) ¢ Cuantos comparieros sexuales ha tenido en
1. No estudié toda su vida”?
2. Primaria | eeeeeieiecttttictttiitctccccttcccccnncccnns
3. Secundaria 8) ¢” Cuantos partos ha tenido”?
4. Técnica L e
5. Superior 9) ¢” Ha tenido usted alguna infeccion /
4)  ;” A qué se dedica actualmente”? enfermedad de transmision sexual”?

Ama de casa
Empleada-obrera
Empleada-profesional
Trabajador independiente
Agricultora

g0 E

1. Si
2. No

10) ¢” Recibié tratamiento para dicha infeccion”?
1. Si
2. No
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| CONOCIMIENTO

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

11) “La citologia vaginal o prueba de Papanicolaou es
un”:

1. Examen de sangre

2. Examen del cuello del Gtero

3. Examen radioldgico

4. Examen medico

5. Nose

12) “La citologia vaginal o la prueba del Papanicolaou
se toma en”:
1. Cuello del Utero
2. Vagina
3. Ovarios
4. Nose

13) “La citologia 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 infeccion urinaria
4. Nose

14) “Realizarse citologia vaginal o prueba del
Papanicolaou es importante porque”:
1. Saber si hay una infeccién vaginal
2. Sirve para curar las inflamaciones
3. Diagnostica infecciones de transmision sexual
4. Nosé 5.Para prevenir el cancer del cuello uterino

15) “Cuales son factores de riesgo para desarrollar
cancer de cuello uterino”:
1. Signos clinicos de inflamacion
2. Tener flujo vaginal
3. Inicio precoz de las relaciones sexuales
4. Nose

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. Nose
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17) “Quien tiene mayor riesgo de adquirir cancer de
cuello uterino”
1. Mujeres que iniciaron su vida sexual a temprana edad
2. Mujeres que nunca se realizaron el examen de

Papanicolaou

3. Mujeres con antecedente de ITS

4. No se

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

18) “Considera que el consumo de tabaco incrementa el
desarrollo de cancer de cuello uterino”

1.Si
2. No

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

1. Si
2. No

19) ¢2Cual es la frecuencia con se debe realizar la
citologia vaginal o prueba del Papanicolaou”

el S\

Cada seis meses
Cada afio

Entre dos y tres afios
No se

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

1. Si
2. No

23) “No haberse aplicado ningin tratamiento
médico vaginal (6vulos o cremas), durante
las Gltimas 48 horas es un requisito parael
examen del Papanicolaou”

1. Si
2. No

Actitud

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

De acuerdo (A) - 5

Parcialmente de acuerdo (PD) - 4

Indiferente (I) - 3

Parcialmente en desacuerdo (PD) - 2
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En desacuerdo (D) - 1

Acerca de la prueba de Papanicolaou
A |[PA|Il |PD D
5 |4 312 1
24) “Le gustaria recibir informacion sobre el
examen de Papanicolaou”
25) “Ud. cree que el examen de Papanicolaou es
doloroso”
26) “Es importante realizarme la prueba de
Papanicolaou” .
27) “Ud. cree que el examen de Papanicolaou
solo debe ser realizado por un profesional
femenino”
28) “Si el profesional de salud le brindara una
atencion con calidad y calidez Ud. accederia
a realizarse el examen de Papanicolaou”
29) “Ud. considera que la opinion de su pareja
interfiere en su decision para no realizarse la
prueba de Papanicolaou”
30) “Es importante tener en cuenta los requisitos
para la prueba del Papanicolaou antes de
realizarse el examen”
31) “Considero necesario hacerme la prueba de
Papanicolaou todos los afios”
Anexo 2
Estadisticas de total de elemento
Elementos Media de escala Varianza de Correlacion total Alfa de Cron
si el elemento se escala si el de elementos Bach si el
ha suprimido elemento se ha corregida elemento se ha
suprimido suprimido
La citologia vaginal o prueba de 62,36 110,692 ,203 ,907
Papanicolaou es un:
La citologia vaginal o la prueba del 62,35 110,549 221 ,907
Papanicolaou se toma en:
La citologia vaginal o prueba del 62,34 111,306 ,143 ,908
Papanicolaou sirve para:
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Realizarse citologia vaginal o prueba del
Papanicolaou es importante porque:

62,38

110,557

,213

,907

Cudles son factores de riesgo para desarrollar
cancer de cuello uterino

62,42

111,325

,128

,909

Tener varias parejas sexuales es un factor de
riesgo para desarrollar cancer de cuello
uterino

62,38

110,857

,182

,908

Quien tiene mayor riesgo de adquirir cancer
de cuello uterino

59,60

102,582

,331

911

“Considera que el consumo de tabaco
incrementa el desarrollo de cancer de cuello
uterino”

59,16

95,455

,878

,892

“Cuadl es la frecuencia con se debe realizar la
citologia vaginal o prueba del Papanicolaou”

59,39

102,779

413

,906

“No estar menstruando es un requisito para
el examen del Papanicolaou”

58,55

108,330

275

,907

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

59,09

96,722

,859

,893

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

59,14

96,341

,868

,893

“No haberse aplicado ningln tratamiento
médico vaginal (dvulos o cremas), durante
las dltimas 48 horas es un requisito para el
examen del Papanicolaou”

59,10

97,250

,857

,894

Le gustaria recibir informacion sobre el
examen de Papanicolaou

59,60

102,582

,331

911

Ud. cree que el examen de Papanicolaou es
doloroso

59,16

95,455

878

,892

Es importante realizarme la prueba de
Papanicolaou.

59,39

102,779

413

,906

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

58,55

108,330

275

,907

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

59,09

96,722

,859

,893

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

59,14

96,341

,868

,893

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

59,10

97,250

,857

,894

Considero necesario hacerme la prueba de
Papanicolaou todos los afios

59,12

95,326

,882

,892

Anexo 3

FICHA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO DE LA PARTICIPANTE

“Yo, en pleno uso de mis facultades, libre y de forma voluntaria, “EXPONGO: Que he sido

INFORMADA por los responsables que realiza la presente investigacion cientifica, quedando
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entendido la importancia de mi participacion en la encuesta para poder contribuir al

mencionado trabajo de investigacion cientifica”.

“Que eh recibido explicaciones, de forma verbal como escrita, sobre la naturaleza y proposito

de la investigacion, también hemos aclarado las dudas que nos han sugerido”.

MANIFIESTO:

“Que habiendo comprendido y estando satisfechas de todas las explicaciones recibidas.
OTORGO MI CONSENTIMIENTO pata participar en la encuesta, para gque asi conste,

firmo el presente documento”.

Firma de la encuestada.

Fecha:

Anexo 4

“CARTA DE PRESENTACION “

“Afio de la universalizacion de la salud”
Sra. o sefiorita

Presente. -

De mi mayor consideracion:
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“Tengo el agrado de dirigirme a usted, para comunicarle que la Escuela Profesional de
Obstetricia de la Universidad Catolica Los Angeles de Chimbote, a través del Departamento
Académico de Metodologia de la Investigacion, se encuentra realizando un estudio sobre
conocimiento y actitudes hacia la toma de Papanicolaou en mujeres de 15 a 49 afios en las
principales ciudades del pais, con el objetivo de fortalecer la prevencion de complicaciones en

la salud de la poblacion femenina”.

“Usted ha sido seleccionado para participar de dicha investigacion, junto con muchas otras
participantes del Puesto de Salud San Juan. Por esta razén presentamos al estudiante
investigador de la carrera de obstetricia de la ULADECH catdlica, quien esta autorizado a

recolectar la informacion personalizada”.

“Le aseguramos que la informacidon proporcionada recibird un tratamiento estrictamente
confidencial y anénimo. Las respuestas obtenidas no seran divulgadas en forma individual
bajo ninguna circunstancia y servirad Unicamente para orientar los programas educativos a
desarrollarse en la comunidad”.

“Por todo lo expuesto, agradezco desde ya, la atencion que usted brinda a la presente.

Atentamente”.

Anexo 5

AMBITO DE INVESTIGACION
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