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RESUMEN
El cancer de cuello uterino es actualmente un problema de salud publica con un
porcentaje de incidencia y de mortalidad en aumento, siendo la segunda causa de
muerte en el mundo. Objetivo general: determinar la relacion que existe entre el
conocimiento y la actitud sobre la prueba de Papanicolaou en mujeres en edad fértil de
la Urbanizacion las Brisas, Nuevo Chimbote, durante el periodo Julio — setiembre del
2022. Metodologia; fue de tipo cuantitativo, nivel correlacional, disefio no
experimental y de corte transversal. La muestra fue de 170 MEF. Se utilizé la técnica
de la encuesta, y el instrumento un cuestionario validado por 23 preguntas cerradas y
respuestas multiples para el conocimiento y 8 preguntas de test de Likert para la
actitud. Resultados; dentro de los mas resaltantes se hallaron que el 56.2% de mujeres
mostraron conocimientos aceptables y apropiados sobre el examen de Papanicolaou, y
el 58.5% presentaron una buena actitud sobre dicho examen. Si existe relacién entre
el nivel de conocimiento y actitud sobre el examen de Papanicolaou, con un coeficiente
de 0.323. Asi mismo, el conocimiento y actitud en las dimensiones importancia y
factores de riesgo sobre el examen de Papanicolaou se relaciona significativamente,
con el valor de p=0.031 y p=0.000; asi mismo en los requisitos con un valor de
significancia de p=0.034. Conclusién: El conocimiento la actitud frente al examen del
Papanicolaou se relaciona significativamente con un p=0.000, rechazando la hipotesis

nula.

Palabas Claves: Actitud, Conocimiento, Edad Fértil, Mujeres, Papanicolaou.
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ABSTRACT
Cervical cancer is currently a public health problem with an increasing incidence and
mortality rate, being the second leading cause of death in the world. General
objective: to determine the relationship between knowledge and attitude about the
Papanicolaou test in women of childbearing age in Las Brisas Urbanization, Nuevo
Chimbote, during the period July - September 2022. Methodology; it was of a
quantitative type, correlational level, non-experimental and cross-sectional design.
The sample was 170 MEF. The survey technique was used, and the instrument was a
questionnaire validated by 23 closed questions and multiple answers for knowledge
and 8 Likert test questions for attitude. Results; Among the most outstanding, it was
found that 56.2% of women showed acceptable and appropriate knowledge about the
Pap smear, and 58.5% had a good attitude about the test. If there is a relationship
between the level of knowledge and attitude about the Pap test, with a coefficient of
0.323. Likewise, the knowledge and attitude in the dimension’s importance and risk
factors about the Pap smear are significantly related, with the value of p= 0.031 and
p=0.000; likewise in the requirements with a significance value of p=0.034.
Conclusion: Knowledge and attitude towards the Pap smear is significantly related to

p=0.000, rejecting the null hypothesis.

Keywords: Attitude, Knowledge, Fertile age, Women, Papanicolaou.
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I. INTRODUCCION

La citologia cervical o también llamada Papanicolaou (PAP) es una prueba
diagndstica rentable para la prevencion del cancer de cuello uterino (CCU) dado que
esta patologia es reversible si se diagnostica a tiempo y se le suma el tratamiento
adecuado. Por tanto, en relacion con el aumento actual de la morbimortalidad del CCU,
es necesario poner mas énfasis en su promocion y prevencion. La Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) denomina al CCU un tipo de cancer frecuente en mujeres
de recursos socioeconémicos bajos. Debido a que en 2020 se registraron 604.000
nuevos casos en todo el mundo, incluidas 342.000 muertes; mas del 90% de estas

muertes ocurrieron en paises socioeconémicos de ingresos medios o bajos 4.

Se ha demostrado que la deteccion de lesiones precancerosas en mujeres
asintomaticas con prueba de Papanicolaou conduce a una reduccion real de la
mortalidad por cancer de cuello uterino en un 2,6%, lo que se refleja anualmente en
paises con sistemas de salud estables. Sin embargo, este enfoque no se ha desarrollado
con tanta eficacia en paises con recursos socioecondémicos limitados debido a los
requisitos de infraestructura de laboratorio, equipo y desafios logisticos asociados con
el proceso de deteccion. Asi es como en Ameérica Latina, durante el afio 2018 se
evidencio un aumento significativo en la incidencia, con mas de 72.000 mujeres
diagnosticadas con CCU y 34.000 muertes, convirtiéndose en el segundo cancer mas
frecuente, expresando preocupacion por promover la promocién, la prevencion y la

atencion temprana para la deteccion de esta neoplasia ginecoldgica .



Asi mismo, el cancer de cuello uterino (CCU) es la primera causa de morbilidad
a nivel nacional, se diagnosticaron mas de 4.103 casos nuevos de cancer de cuello
uterino en mujeres peruanas, segun estadisticas encontradas en 2018, con una alta tasa
de mortalidad en el Perd, con un aproximado de 1836 muertes reportadas en el mismo
afio, convirtiéndose en la tercera causa de muerte por cancer en el Per( y la primera
tasa progresiva de mortalidad por cancer entre las mujeres de 15 a 44 afios . Por ello
todas las mujeres con vida sexual activa deben realizarse el examen de Papanicolau,

siendo este de bajo costo y accesible para la poblacion femenina.

Entre los factores que influyen a contraer este tipo de neoplasia se encuentran: el
desconocimiento de las usuarias sobre las ventajas de la realizacion del PAP para su
salud sexual y reproductiva, debido a que no tienen acceso a los servicios de salud,
siendo el factor econdmico uno de los mas influyentes para que la usuaria no acceda a
los programas de salud. Asimismo, se asocia al niUmero de parejas sexuales, debido a
que esta enfermedad ocurre con mayor frecuencia en las mujeres que presentan una
infeccion de transmision sexual a causa del virus del papiloma humano (VPH) que

puede transmitirse facilmente por contacto sexual directo ¢,

Por ende, es extremadamente importante evitar el diagnéstico tardio del CCU
porque, en ausencia de medidas preventivas, el resultado del tratamiento es
desfavorable, lo que generalmente conduce a un aumento de los costos del tratamiento
y un diagndstico poco alentador en cuanto a la supervivencia del paciente.

Actualmente, la cobertura de la prueba de Papanicolaou se ha visto afectada desde el



inicio de la pandemia por COVID-19, debido a las medidas de sanitarias
implementadas por la OMS, que ordend reducir al minimo la atencion no urgente en
centros de salud; es asi, que la Direccién Regional de Salud de Ancash (DIRESA)
arrojo que entre enero y octubre de 2021 se reportaron 35 casos nuevos de CCU, por
lo que se vuelve a resaltar la importancia de los exdmenes preventivos, enfatizando
principalmente que la deteccion temprana puede reducir la morbilidad y mortalidad de

la enfermedad ©.

Las mujeres de la urbanizacion las Brisas también se ven afectadas por este
problema. Esta urbanizacion se encuentra ubicada en el distrito de Nuevo Chimbote,
provincias del Santa, con un aproximado de 310 mujeres en edad fértil (MEF) en
edades de 15 a 49 afios. Las mujeres de la comunidad en mencion estan enfocadas al
comercio de manera independiente, los que haceres del hogar y a la crianza de los
hijos, por ello la mayoria no disponen de tiempo para la atencion de su salud, agregado
a ello la cultura y/o tradiciones impuestas por la sociedad que les generan creencias y
tabues con respecto a la atencion sanitaria dirigida a la mujer como lo es el realizarse

el examen de Papanicolaou como medida preventiva ante el CCU.

Esta problematica nos llevo a plantear la siguiente interrogante: ¢Que relacién
existe entre el conocimiento y actitud sobre la toma del Papanicolaou en mujeres de
edad fértil de la Urbanizacion Las Brisas, durante el periodo Julio — setiembre del
2022? Para dar respuesta al problema se plante6 el siguiente objetivo general:

determinar la relacion que existe entre el conocimiento y la actitud sobre la prueba de



Papanicolaou en mujeres en edad fértil de la Urbanizacion las Brisas, Nuevo

Chimbote, durante el periodo Julio — setiembre del 2022.

Para cumplir con este objetivo general, se trabajaron los siguientes objetivos
especificos: (1) Identificar la relacion que existe entre el conocimiento y actitud en su
dimensién importancia frente al examen del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil
de la Urbanizacion las Brisas, Nuevo Chimbote, durante el periodo Julio — setiembre
del 2022. (2) identificar la relacion que existe entre el conocimiento y actitud en su
dimensidn factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino, en mujeres
en edad fertil de la Urbanizacién las Brisas, Nuevo Chimbote, durante el periodo Julio
— setiembre del 2022. (3) Identificar la relacion que existe entre el conocimiento y
actitud en su dimensién requisitos para el examen del Papanicolaou, en mujeres en
edad fértil de la Urbanizacion las Brisas, Nuevo Chimbote, durante el periodo Julio —

setiembre del 2022.

El presente estudio se justifica porque contribuird tedricamente como
antecedente para estudios a futuro, dada la falta de interés publico y desconocimiento
de las medidas preventivas de cancer de cuello uterino (CCU) siendo una de ellas el
examen de Papanicolaou, mostrando datos actuales sobre el conocimiento y la actitud
que muestran las mujeres en edad fertil de dicha poblacion. Por ende, también
contribuird a nivel practico debido a que los resultados del presente estudio aportaran
a desarrollar estrategias que ayuden a disminuir las tasas de incidencia de CCU, y asu

vez contribuira a nivel social ya que este estudio busca concientizar a las mujeres sobre



la importancia de realizarse el examen de Papanicolau y los beneficios para su salud

sexual y reproductiva.

Asi mismo, el éxito de la prevencion del cancer de cuello uterino se basa en la
capacidad de detectar y tratar las lesiones precancerosas de cuello uterino antes de que
se conviertan en canceres invasivos; sin embargo, a pesar de ser prevenible, el CCU
todavia causa muertes en todo el mundo, lo que sugiere la existencia de debilidades
dentro del sistema de actividades preventivas y de promocién por parte de los sistemas

de salud en la poblacion ©.

La metodologia del estudio es de tipo cuantitativo, de nivel correlacional, de
disefio no experimental de corte transversal. La poblacidn total es de 310 mujeres en
edad fértil entre 15 a 49 afios, para calcular la muestra se aplicé una formula estadistica
de proporcion poblacional, obteniendo una muestra 170 mujeres en edad fertil;
utilizaremos un cuestionario sobre la toma del Papanicolaou de 23 preguntas cerradas
con respuesta multivariadas para el conocimiento; para medir las actitudes se aplicé el
Test de escala tipo Likert, denominado Test de actitud frente a la toma del

Papanicolaou que se conformado por 8 preguntas.

El presente estudio se ejecutd de manera voluntaria, respetando la privacidad
de cada participante, la encuesta fue aplicada casa por casa, la cual se desarroll6 en
aproximadamente 30 minutos por cada participante. Las limitaciones fueron: la

interrupcion durante la entrevista con las participantes, algunos de los apoderados



trataban de responder por ellas en cuanto al formulario realizado y, por ultimo, algunas

encuestadas referian no entender claramente algunos items de la encuesta.

Los resultados que se obtuvo en las mujeres en estudio, la mitad de las mujeres
(56.2%) presentan conocimientos apropiados y aceptables sobre el examen de
Papanicolaou, y muestran tener buena actitud (58.5%) ante dicho examen, por ellos
existe relacion entre el conocimiento y actitud frente al examen del Papanicolaou;
concluimos que existe una relacion significativa con un coeficiente Rho de Spearman
de valor 0.323, entre el conocimiento y actitud sobre la toma de Papanicolaou en las

mujeres en edad fértil de la Urbanizacidn las Brisas, Nuevo Chimbote.

El presente estudio esta organizado por VI capitulos, el capitulo I se inicia con
la introduccion, reune el planteamiento del problema, los objetivos, justificacion,
finalizando con la metodologia utilizada. En el Capitulo 11, se presenta los antecedentes
y el marco tedrico de las dimensiones e indicadores del cuadro de operacionalizacion
de variables. En el Capitulo 111 abarca la redaccion de la hipétesis alterna y nula de la
investigacion. En el Capitulo IV abarca la metodologia describiendo el tipo, nivel y
disefio de la investigacion, la poblacién y muestra de los participantes, la técnica e
instrumento que se ha utilizado. En el Capitulo V se muestra los resultados, la
interpretacion de las mismas y el analisis de resultados dando respuesta a los objetivos
especificos, finalmente en el Capitulo VI se establecié las conclusiones de cada

objetivo que se tuvo en esta investigacion.



I1.REVISION LITERARIA

2.1. Antecedentes

2.1.1. Nacionales

Giiimac Y. ™ en Lima 2018, realizo un estudio en el Centro de Salud de
Sangarara, titulado “Conocimiento y actitudes sobre el examen de Papanicolaou en
usuarias del centro de salud Sangarara,2018”. Teniendo como objetivo determinar la
relacién entre el nivel de conocimiento y actitudes en usuarias del centro de Salud
Sangarara. Este trabajo de investigacion fue con un enfoque cuantitativo con un disefio
no experimental, un nivel descriptivo correlacional y de corte transversal, realizando
un muestreo aleatorio simple, con una muestra constituida por 144 usuarias. Los
resultados fueron conocimientos nulos (20.8%), conocimientos escasos (11.1%),
conocimientos aceptables (60.4%) y conocimientos apropiados (7.6%). Asi mismo
frente a la actitud las mujeres demostraron tener mala actitud un 7%, actitud regular
un 22.6% y actitud buena un 76.4%. Asi mismo, el coeficiente de correlacion de Rho
Spearman fue de 0,363 y un valor de significancia de 0,000. En conclusidn, si existe

correlacion entre ambas variables de estudio con respecto al PAP.

Ortiz E. ® en Catac 2019, realizo un estudio sobre el “Conocimiento y actitud
sobre el Papanicolaou en mujeres del centro de salud distrito Catac”, para determinar
la relacion entre nivel de conocimiento y la actitud se realizé un estudio cuantitativo,
correlacional, no experimental de corte transversal, en donde se obtuvo como muestra
probabilistica a 307 féminas, a quienes se les encuestd con 13 preguntas en relacion
del tema a estudiar. Hallandose como resultado que el 92.83% presenta una actitud de

nivel regular, donde el 43% tiene conocimiento aceptable a la realidad y un 29.27%
7



desconoce el tema, y el 7.17% de mujeres del total tienen una actitud mala, de los
cuales menos del 1% tienen un conocimiento aceptable y el restante presenta un
conocimiento nulo o escaso. En conclusion, si existe correlacion entre ambas variables

de estudio con respecto al PAP.

Rojas M. ©) en Chimbote 2020, realiz6 un estudio sobre “Conocimiento y
actitud sobre Papanicolaou, en mujeres edad fértil del pueblo joven La Union del
Distrito de Chimbote”, con el objetivo de determinar la relacion entre el nivel de
conocimiento y la actitud frente al examen de PAP. Para el recojo de la informacién
se escogio en forma dirigida una muestra de 118 mujeres en edad fértil, a quienes se
les aplico la técnica de la encuesta. HallAndose como resultado que el 80.5% de las
mujeres tienen un nivel de conocimientos nulos y escasos sobre el examen del
Papanicolaou, el 78.8% de las mujeres encuestas presentan una actitud buena frente al
examen de PAP; en base a la correlacion entre las variables conocimiento y actitud
frente al examen de PAP, obteniéndose un valor de p= 0,634 > 0,05. En Conclusion,
no existe relaciéon significativa entre el conocimiento y actitud sobra la toma del

Papanicolaou, en mujeres en edad fértil del pueblo joven La Union.

Carrillo P. @ en Chimbote 2020, realizo un estudio sobre el “Conocimiento y
actitud sobre el Papanicolaou en mujeres en edad fértil (MEF) del pueblo joven Florida
Alta, Chimbote”, para determinar la relacion entre nivel de conocimiento y la actitud
se realizo un estudio cuantitativo, correlacional, no experimental de corte transversal,

en donde se obtuvo como muestra probabilistica a 150 feminas, a quienes se les



encuesto con 23 preguntas en relacion del tema a estudiar, y 8 preguntas de test de
Likert para la actitud. Hallandose como resultado que el 77% de mujeres mostraron
conocimientos aceptables y apropiados sobre el examen de Papanicolaou, y el 54%
presentaron tener buena actitud sobre dicho examen. Asi  mismo si existe
correlacion entre el nivel de conocimiento y actitud sobre el examen de Papanicolaou,
con un valor de 0.816. En conclusion, si existe correlacion entre ambas variables de

estudio con respecto al PAP.

Tejeda K. @ en Nuevo Chimbote 2020, realiz6 un estudio sobre
“Conocimiento y actitud sobre Papanicolaou, mujeres del asentamiento humano Las
Poncianas - Nuevo Chimbote”, con el objetivo de determinar la relacion entre el nivel
de conocimiento y la actitud frente al examen de PAP. Para ello realizaron un estudio
descriptivo, correlacional. La muestra fue de 120 mujeres a quienes se les brindo un
cuestionario dirigido a evaluar las variables propuestas. Se encontré que el 85.8%
tienen nivel de conocimiento adecuados sobre el PAP, 14.1% desconocian sobre el
tema; en base a la actitud el 21.7% era buena y 11.7% era mala, en relacion a la
correlacion de ambas variables se obtuvo un valor de significancia 0,001 < a 0,05. En

conclusion, el conocimiento y la actitud se encuentra significativamente relacionadas.



2.1.2. Internacionales

Benitez A, Martinez 1. @@ en Colombia 2019, realiz6 su estudio sobre
“Conocimientos, actitudes y practicas en estudiantes de la Facultad de Ingenieria en la
Universidad Santiago de Cali sobre cancer de cuello uterino durante el 2019”, tuvo
como objetivo evaluar los conocimientos, actitudes y practicas en mujeres entre 18 a
25. Se realizd un estudio descriptivo, correlacional, en 79 estudiantes mujeres a
quienes se aplicaron cuestionarios que evaluaban el conocimiento, la actitud y las
practicas del CA del cuello uterino. Se reportd que el 49.37% iniciaron su vida sexual
antes de los 18 afios, el 43.04% nunca se ha tomado el examen de PAP, 22.7% tenian
verglienza para realizarse este examen, asimismo el 32.9% refiere miedo frente a la
toma de muestra. En conclusién, existe desconocimiento de conceptos basicos
relacionados con el tema, asimismo el uso de condon y PAP como métodos de

prevencion de esta patologia.

Ahmed N, Rojas P, Degarege A. ‘% en Estados Unidos 2020, realizé una
investigacion sobre “Conocimiento del cancer de cuello uterino y adherencia a la
prueba de deteccion de Papanicolaou entre mujeres estudiantes universitarias en una
institucion multiétnica, EE. UU”, con el objetivo de evaluar el nivel de conocimiento
sobre CA de cuello uterino y asi como la correlacion con el PAP, para ello se realizd
el estudio descriptivo, correlacional de corte transversal con 141 universitarias
mujeres. Los resultados fueron que 61% no se realizan controles anuales por parte de
ginecologia y el 69% nunca se ha realizado el examen de PAP de ellos el 82%

refirieron procrastinacion, el incremento para aceptacién del PAP se asocié con un

10



incremento en el nivel de conocimiento sobre el CA de cuello uterino. En conclusion,
existe una correlacion de la recepcion de la prueba de PAP, asimismo las estrategias

para prevenir el CA de cuello uterino ayudan a la adherencia de PAP en los estudiantes.

2.2.  Bases teoricas

2.2.1. Bases teoricas sobre el conocimiento.

Cuando nos referimos al conocimiento, conceptualizamos conocimientos
especificos que: tiene una persona en relacion con un objeto o situacion en particular,
el individuo es capaz de interactuar con estas cualidades en su vida diaria mencionado
anteriormente, este es el caso cuando esta prueba tiene por objeto establecer:
conocimiento existente relacionado con las predisposiciones para lograr lo que ellos
aprendieron. Asimismo, Vygotsky nos recuerda que "el conocimiento no es solo
construido individualmente, sino entre el sujeto y el medio, un medio entendido como
algo social y cultural, no solo fisico”. en cambio, para Piaget este se propaga de una

persona a otra al interactuar consigo mismo @4,

Este autor manifiesta que el entorno social es un factor determinante para el
aprendizaje de cualquier persona resaltando que “la integracion de los factores sociales
y personales guardan relacion con el entendimiento del individuo”. Otra forma de ver
el conocimiento es enfatizando en la interaccion de una persona con su entorno social
en el que se desarrolla, todo ello bajo el constructivismo dialéctico. De tal manera para
Piaget el conocimiento es la reorganizacion progresiva de los procesos mentales
resultado de la maduracion bioldgica y los experimentos ambientales. En sintesis, el
autor expone que el conocimiento es toda la informacion que la persona haya adquirido

durante toda su vida y permanece en la mente, teniendo encuenta los procedimientos,
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conceptos, caracteristicas, ideas, pensamientos, criterios y observaciones que se tenga.
Asimismo, el conocimiento también se adquiere de la educacion adquirida durante los

afos de estudio.

2.2.1.1. Importancia del examen del Papanicolaou.

2.2.1.1.1.-Objetivos del examen de PAP.

El principal objetivo de este examen es detectar tempranamente los cambios en
las células y que nos haga pensar en un posible cancer (CA) de cuello uterino. Cuando
el diagnostico se realiza en fases tempranas de una determinada enfermedad se puede
brindar un tratamiento oportuno que sea eficaz, logrando hasta una mejora absoluta en
el pronostico y la sobrevida de las pacientes. Por lo tanto, realizar el diagndstico de
manera temprana ayuda a identificar hasta un 40% los casos de CA de cuello uterino
destacando las pacientes que no cuentan con la vacuna contra el virus del papiloma

humano (VPH) %),

2.2.1.1.2.- Frecuencia del examen.

El grupo de trabajo de servicios preventivos de Estados Unidos en el 2018
actualizo las recomendaciones en relacion a la deteccion del CA de cuello uterino, en
donde recomienda que cada tres afios las mujeres se realicen examen con citologia
cervical sola y que cada cinco afios también se realice la prueba de VPH en féminas
entre 30 a 65 afios de edad. La evidencia de ensayos clinicos aleatorizados, estudios
de observacidn y estudios de modelado sugiere que un intervalo de deteccién de cinco
anos para examen primario de VPH sola o la prueba conjunta ofrece el mejor equilibrio

entre beneficios y dafios (19,
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En nuestro pais el tamizaje para CA de cuello uterino se debe realizar a las
féminas entre 25 a 64 afios de edad. Teniendo en cuenta que el periodo de tiempo para
control después de un resultado negativo es cada 2 afios si solo es PAP. Si la mujer
tiene un resultado positivo con bajo grado entonces se procede a ser tamizada
anualmente por un promedio de 3 afios. Cuando se lleva un control adecuado de los
tamizajes considerando el periodo de tiempo entre unay otra prueba nos ayuda a tener
un mejor panorama en relacion a la deteccion precoz de los cambios a nivel de la célula

del cuello uterino @7,

2.2.1.1.3. Importancia del examen.

Actualmente, la prueba de Papanicolaou y la deteccion de ADN del VPH de
alto riesgo son enfoques comunes de deteccion y diagnostico. Se han dirigido
esfuerzos especiales a las poblaciones de mayor riesgo para la educacién y la
deteccidon. La vacunacion contra el VPH se ha desarrollado y aplicado para la
prevencion de las neoplasias cervicales. Este examen de Papanicolaou ayuda hacer un
diagnostico precoz aun estando la paciente asintomatica debido que el CA de cuello

uterino es una neoplasia silenciosa 9,

2.2.1.2. Factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino.

Existen diversos factores de riesgo para desarrollar esta patologia, los pacientes
con alguna enfermedad de inmunodepresidn crénica como son las que se dan posterior
a trasplantes de drganos, asimismo las infecciones por VIH, la promiscuidad sexual

debido alto riesgo de contraer una infeccién por el VPH. Los factores que mostraron
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asociacion con las otras investigaciones fueron el tabaquismo, baja frecuencia en el
tamizaje, edad joven y hombres que tiene relaciones sexuales con otro hombre 9. En
una investigacion de Tailandia encontrdé que la prevalencia de anormalidades fue de
6% para PAAY 6.7% para IVAA en gestantes. Asimismo los factores asociados fueron
coito, afios de actividad sexual, IMC bajo, multiples parejas y ser funcionario del

gobierno 29,

Otra investigacion realizada en una regién de Etiopia, encontrdé que hay un
incremento en la probabilidad se ser positivo para lesion cervical precancerosa en las
mujeres que tenian un indice de masa corporal menor a 18,5 kg/m2, coitarquia
temprana, infecciones de transmision sexual repetitivas y maltiples nimero de parejas
sexuales. Por otro lado, el IMC de los participantes de >25 kg/m2 y el nivel de
educacién universitario fueron identificados como factores protectores de lesion

cervical precancerosa Y.

Es importante mencionar que la mayoria de los determinantes de las lesiones
precancerosas del cuello uterino fueron modificables y se relacionaron principalmente
con las caracteristicas sociodemogréaficas, conductas sexuales e indice de masa
corporal de las mujeres. Por lo tanto, fortalecer la conciencia sobre practicas sexuales
seguras y estilos de vida saludables a través de informacidn, educacién y comunicacién
y comunicacion para el cambio de comportamiento disminuiria la incidencia de

lesiones precancerosas de cuello uterino @Y,
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2.2.1.2.1. Inicio precoz de las relaciones sexuales.

El inicio temprano del coito se encuentra relacionado con un incremento en el
namero de parejas sexuales, conllevando a que exista un mayor riesgo de padecer una
infeccion de transmision sexual como el VPH, incrementando también que en el futuro
se desarrolle el CA de cuello uterino. Cabe mencionar que est4 demostrado que los
tejidos cervicouterinos son los mas susceptibles para que actten los carcin6genos,
siendo en la adolescencia donde incrementa el peligro a causa de que esté enlazada
con los cambios fisiologicos que suceden en el epitelio del cuello uterino en esa etapa,
manifestando la inmadurez de la zona de transformacion. Asimismo, las mujeres que

iniciaron su vida sexual temprano tienen 2.4 veces mas riesgo de contraer CA de cuello

(22)

2.2.1.2.2. Tener varias parejas sexuales.

Las mujeres desde que iniciaron su vida sexual corren el riesgo de poder
desarrollar cancer de cuello uterino; sin embargo, hay mujeres con un perfil de riesgo
mayor que otras cuando estas tienen vida sexual activa. Los factores de riesgo como
la edad mas temprana en el momento del inicio sexual, multiples parejas sexuales,
tabaquismo, infeccion por VIH son los factores que estan estrechamente ligados al CA
de cuello uterino. Por lo tanto, la probabilidad de encontrarse con una pareja sexual

infectada por el VPH se relaciona con el nimero de parejas sexuales V).

Varios factores relacionados con sus antecedentes sexuales pueden aumentar
el riesgo de padecer cancer de cuello uterino. Muy probablemente el riesgo se vea

afectado cuando hay un aumento de las posibilidades de exposicion al VPH. Ser
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sexualmente activo a una edad temprana (especialmente los menores de 18 afos), tener
muchas parejas, tener una pareja que se considera de alto riesgo (alguien con infeccion
por VPH o que tiene muchas parejas sexuales) aumenta la probabilidad de desarrollar

cancer de cuello uterino %3,

Diferentes estudios han reportado que existe relacion directamente entre el
cancer cervicouterino y el nimero de parejas coitales, y esto se refuerza por la
exposicién con el VPH. Cabe recalcar, que la mujer tiene mayor riesgo de contraer
esta patologia a causa de las caracteristicas de la pareja sexual, la historia sexual de la
pareja podria ser tan importante como la de ella. Incrementa el riesgo de poseer lesién
intraepitelial alta si las mujeres tienen a la pareja con el VPH, asimismo si presenta
antecedentes de cancer de pene o si anteriormente estuvo en contacto sexual con una
fémina con diagndstico de cancer cervicouterino. Se ha reportado el VPH en 17-21%
en las mujeres que tuvieron sélo una pareja coital durante su vida y un 69-83% en las

que tenian 5 0 mas comparieros sexuales 011,

2.2.1.2.3. Mujeres con antecedentes de enfermedad de transmision sexual.

Un importante problema de salud puablica en los paises en desarrollo son las
enfermedades de transmision sexual (ETS), siendo necesario administrar un
tratamiento con el medicamento adecuado para reducir la transmision y asi poder
mejorar la salud sexual y reproductiva. La prueba de Papanicolaou del cuello uterino
es un procedimiento de deteccion simple, rapido y econdémico para el cancer de cuello

uterino, pero también puede aportar para la deteccion de la presencia de ETS. La
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infeccion asintomatica por el virus del papiloma humano (VPH) y la tricomoniasis son

las dos ETS de facil deteccion mediante una prueba de Papanicolaou ¢4,

2.2.1.3. Requisitos para el examen de Papanicolaou.

Los exdmenes de deteccion del cancer de cuello uterino pueden hacer en un
consultorio médico, en una clinica o en un centro de salud comunitario que cuente con
el material adecuado y el personal capacitado. Los exdmenes por lo general se realizan
durante un examen pélvico, en donde a través del espéculo en la vagina permite que el
profesional a cargo pueda tomar la muestra de las células del cuello del atero, las cuales
se recogen con la ayuda de un raspador de madera o de plastico, o con un cepillo para
luego ser colocado en un frasco con preservativo liquido. El portaobjetos donde se
extendio la muestra o el frasco son enviadas al laboratorio para analizar las células en
busca de los tipos de VPH de riesgo alto o también se puede examinar en el
microscopio con una prueba automatizada de citologia de Papanicolaou en liquido que

algunos laboratorios tienen (t3:15),

Es importante cumplir con los requisitos para la toma de muestra del PAP y asi
no se pueda alterar los resultados e interpretarlos de manera erronea. Este examen se
debe de realizar cuando los siguientes requisitos: no esté menstruando, ni tenga flujo
abundante o inflamacion severa. Asimismo, que no tenga antecedente de histerectomia
total por patologia benigna, abstinencia de relaciones sexuales al menos 24 horas antes,
no uso de évulos o cremas y ni uso de duchas vaginales porque pueden alterar la

muestra obtenida ).
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2.2.1.4. La Inspeccion Visual con Acido Acético (IVAA).

Es un examen de deteccion de lesiones a nivel del cuello uterino, a través de la
inspeccion visual con &cido acético al 5% como el vinagre. Este examen consiste en
pequefios toques a nivel del cuello uterino con el algodéon humedecido con &cido
acético, se deja por aproximadamente 1 minuto y luego se procede a examinar para la
identificacion de cambios, que puede ser producido por el &cido acético que puede
desnaturalizar las proteinas nucleares y deshidratacion del citoplasma celular que es
reversible logrando que el citoplasma refleje la luz con la que se enfoca y aparezca
zonas blanquecinas que puede ser observado a simple vista. Las lesiones acetoblancas

bien delimitadas que puede indicar una lesion maligna o premaligna @729,

2.2.1.5. Sistema de Bethesda.

En 1988 se origind en Maryland, Bethesda por un grupo de profesionales que
se reunieron para crear un formato de reporte en base a la citologia ginecoldgica, con
términos uniformes para las neoplasias cervicales, en 1994 se publicé el primer Atlas
de este sistema siendo utilizados por muchos paises, en el 2001 se analiz6 este sistema
a través de un proceso de analisis y revision por mas de 20 paises participantes que
sirvio para la ampliacion del uso de este sistema, ya para el 2004 se publica una
segunda version, y en el 2014 con la interaccion de profesionales de aproximadamente
59 paises se pudo actualizar el sistema Bethesda para ser publicado en una tercera
version ©,

La interpretacion de esta nomenclatura incluye: la calidad de la muestra,
clasificacion general la interpretacion y resultados dependiendo lo que se identifica,

presencia de células endometriales en féminas mayores de 45 afos. Segun las
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anomalias de células epiteliales estas se dividen en célula escamosa y glandular, en
donde la primera se subdivide en células escamosas con atipias indeterminado (ASC-
US), con atipias que no excluyen una lesion de alto grado (ASC-H), lesidn
intraepitelial escamosa de bajo grado (LSIL): VPH / NIC 1/ displasia leve, la de alto
grado (HSIL): NIC 2 — 3/ CIS / displasia moderada a severa y el carcinoma de células
escamosas; y en cuanto a las células glandulares las atipicas (AGC), endocervical,
endometrial o sin mas especificacion, las que favorece neoplésicas endocervicales o
sin mas especificacion, el adenocarcinoma endocervical in situ (AIS) y el

adenocarcinoma ©,

2.2.2. Bases teoricas de la actitud.

Las actitudes estan relacionadas con el comportamiento que la persona opta
frente a diferentes situaciones. Las actitudes estan basadas a partir de como el sujeto
reacciona de manera favorable o desfavorable frente a un objeto, situacion, u otra
persona. Las actitudes son parte de cada persona, individuales y susceptibles, las cuales
pueden ser modificadas en relacion al contexto de lo que sucede, algunas pueden ser
aprendidas a lo largo de la vida, cabe resaltar que las actitudes de la persona forman
parte del comportamiento y esta sujeta a lo que rodea al individuo. Esta variable se ha
reportado como la mas estudiada en investigacion y esto constituye un valioso

elemento para la prediccion de conductas 2.

La actitud estd compuesta por tres componentes: cognoscitivo que incluye a las
creencias y percepciones; el segundo componente es el afectivo el cual representa el

sentir hacia un objeto que puede ser de forma positiva o negativa, en este también se
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incluye a los estados de &nimo y las emociones en que se relacionan con la actitud que
opta el sujeto; en tercer componente es el conductual en el cual involucra a la reaccion
y la forma de actuar frente a un determinado objeto, sujeto o situacion y se evidencia

a partir de lo que el sujeto hara o hace 1522,

2.2.2.1. Actitud preventiva.

La deteccion del cancer de cuello uterino busca poder detectar la enfermedad
en su estado preinvasivo, permitiendo una intervencién antes de que se desarrolle la
enfermedad invasiva, es por ello que es importante una evaluacion de los factores de
riesgo individuales de cada fémina. La eleccion sobre el método para la deteccion
temprana de CA de cuello uterino depende de la edad, su historial y los recursos
disponibles para poder llevar a cabo el examen. En cuanto a las estrategias de
prevencion del CA de cuello uterino esta esta dirigida al nimero de parejas sexuales,
el uso métodos de barrera, eliminar el uso del tabaco, cabe mencionar que hasta ahora

la vacunacion contra el VPH representa la estrategia dirigida mas directa 9.

Pocas mujeres jovenes son conscientes de los sintomas del cancer de cuello
uterino, lo que podria provocar retrasos en el diagnostico. Las demoras en el
diagnostico de cancer se pueden agrupar en demoras del paciente (es decir, demora en
buscar atencion médica) y demoras del proveedor (es decir, demora en hacer el
diagnostico después de buscar atencion médica por primera vez). Se descubri6 que no
reconocer los sintomas potenciales del cancer de cuello uterino es un factor de riesgo
significativo para que la paciente se retrase en obtener un diagnostico de cancer de

cuello uterino @7,
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En relacion a la promocidn y prevencion, es importante identificar la presencia
de lesiones preneoplasicas y neoplésicas del cuello uterino se puede realizarse
mediante la toma del PAP, se debe de orientar a las féminas sobre la importancia de la
prevencion de esta neoplasia mediante el PAP, vacuna del VPH, test del VPH y la
colposcopia; asi también capacitar al personal de salud para que pueda realizar las
tomas de muestra y asi lograr una deteccion precoz, y se puede formar organizaciones

de féminas realizar diferentes eventos que ayuden a la prevencion de esta patologia

(17,19)

2.2.2.2. Recepcion de informacion.

Se puede brindar informacidn a las diferentes personas para la concientizacion
de la prevencion del CA de cuello uterino. Es por ello que la educacion esta
involucrada para el aumento o disminucion de la demanda de servicios de salud
preventivos. Los diferentes enfoques de la educacion para la salud ayudan en la
prevencion de la enfermedad, esto se basa en brindar informacién con diferentes
medios como: llamadas telefonicas, postales, sesiones de asesoramiento, videos,
diapositivas de PowerPoint, debates grupales, folletos educativos, presentaciones en
conferencias, asesoramiento individualizado y hojas informativas que en conjunto

pueden aportar para la prevencion de la enfermedad @7,

2.2.2.2.1. Importancia de la prueba.
El cribado del cancer de cuello uterino se ha convertido en uno de los pilares
del cribado preventivo en el mundo ginecoldgico. George Papanicolaou inventd este

evento de deteccion, de ahi el nombre de prueba de Papanicolaou, y se uso por primera
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vez en 1943. La prueba recolecta células cervicales cerca de la zona de transicion
(transformacion) cervical y determina si alguna de ellas tiene cambios precancerosos,
es por ello la importancia de que las mujeres deben de permitir este examen para que

se descarte alguna patologia maligna ?®),

Las pruebas de Papanicolaou anormales pueden presentarse sin ningln
sintoma; es importante preguntar sobre sangrado entre periodos, cambios en el ciclo
menstrual, flujo vaginal anormal, dispareunia. Un aumento en el sangrado inexplicable
o el sangrado menstrual debe generar inquietudes para evaluar la posibilidad de cancer
de cuello uterino. El sangrado en mujeres posmenopausicas es especialmente
preocupante para las neoplasias. Si la paciente tiene un caso méas avanzado de cancer
de cuello uterino, puede experimentar dolor pélvico y disuria (16). La prevencion
primaria del cancer de cuello uterino es un enfoque mucho méas viable que el
tratamiento secundario o terciario del cancer de cuello uterino en los paises de ingresos

bajos y medianos @4,

2.2.2.2.2. Importancia de los requisitos.

La importancia de cumplir con los requisitos para la toma correcta de la
muestra de las células a nivel del cuello uterino radica en que al no cumplir con lo que
se solicita pueda existir interferencia con la toma de muestra y a la vez una mala
interpretacion de lo que se observa bajo el microscopio y posiblemente obtener un
resultado erréneo como los falsos negativos. Es por ello que a la paciente antes de
realizarle el examen se da consejeria y se le explica como debe de prepararse para el

dia del procedimiento @729,
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2.2.2.2.3. Importancia de la frecuencia del examen.

Un estudio en nuestra capital en el 2020 reportd que una de cada dos mujeres
en edad fértil decidio realizarse el examen de PAP en los ultimos dos afios. Es
importante que las mujeres conozcan que el CA puede prevenirse o tratarse a tiempo,
en la actualidad la mayoria de personas asocian el VPH con el desarrollo del cancer de
cuello uterino esto ha traido como resultado que incremente la probabilidad de
realizarse el PAP en los dos ultimos afios. Es importante realizarse el PAP con la
frecuencia que se requiera segun los factores de riesgo a los que esté expuesto la
fémina, la prueba de los tamizaje de CA de cuello uterino por PAA es de utilidad en

las mujeres peruanas debido a la baja disponibilidad de otras pruebas con este fin ),

2.2.2.3. Cultura actitudinal.

2.2.2.3.1. Dolor durante el examen.

La toma de muestra del PAP, normalmente dura entre 5 a 10 minutos y no
duele. Por lo tanto, si se emplea una buena técnica al momento tomar la muestra esta
no genera dolor. EI PAP es indolora, pero cabe mencionar algunas pacientes pueden
referir dolor durante el examen sin embargo este puede atribuirse por la ligera presion
gue se hace para la toma de muestra. Cabe mencionar, que algunas mujeres tienen
miedo de sentir dolor por el pensamiento erréneo de que se esta extrayendo alguna

parte del Gtero, y esto es a causa de que se desconoce el procedimiento de PAP 9,
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2.2.2.3.2. Personal de salud que realiza el examen.

El personal encargado de tomar las muestras del Papanicolaou debe estar
capacitado en diferentes técnicas del procedimiento y que al momento de realizar el
examen se pueda obtener las muestras en dptimas condiciones, y asi lograr tener un
resultado real. Aln existe mujeres que por el pudor y la vergiienza muestran rechazo
para este examen, y la mayoria prefiere que la muestra sea tomada por un personal de
su mismo género porque le transmite confianza ya que el personal femenino conoce

anatbmicamente a la perfeccion su cuerpo @),

2.2.2.3.3. Apoyo de la pareja.

El apoyo de la pareja es fundamental para que las mujeres decidan realizarse
este examen, debido a que en nuestro pais ain existe un porcentaje de hombres que
prohiben y/o emiten expresiones de molestia en relacion a la negacion para la
aceptacion de la realizacion del examen de Papanicolaou en su pareja. Asimismo,
estudios reportan que el cényuge no se preocupa por la salud sexual de su pareja
limitando a la realizacién de los examenes de prevencién de CA de cuello uterino, es
por ello que se insiste que el apoyo de la pareja es un factor importante en la prevencién

del CA de cuello uterino @,
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1. HIPOTESIS

3.3. Hipotesis.

3.3.1. Hipotesis General.

Hi: Existe relacidn entre el conocimiento y la actitud frente al Papanicolaou en mujeres

en edad fértil de la Urbanizacién las Brisas, 2022.

Ho: No existe relacion entre el conocimiento y la actitud frente al Papanicolaou en

mujeres en edad fértil de la Urbanizacion las Brisas, 2022.

3.3.2. Hipotesis Especificas

3.3.2.1. Hipdtesis Especifica 1:

H1: Existe relacion entre el conocimiento y actitud en su dimension importancia frente
al examen del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil de la Urbanizacion las Brisas,

Nuevo Chimbote, durante el periodo Julio — setiembre del 2022.

HO: No existe relacion entre el conocimiento y actitud en su dimensién importancia
frente al examen del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil de la Urbanizacion las

Brisas, Nuevo Chimbote, durante el periodo Julio — setiembre del 2022.
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3.3.2.2. Hipotesis Especifica 2:

H1: Existe relacion entre el conocimiento y actitud en su dimensidn factores de riesgo
para desarrollar el cancer de cuello uterino, en mujeres en edad fértil de la
Urbanizacion las Brisas, Nuevo Chimbote, durante el periodo Julio — setiembre del

2022.

HO: No existe relacion entre el conocimiento y actitud en su dimension factores de
riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino, en mujeres en edad fértil de la
Urbanizacion las Brisas, Nuevo Chimbote, durante el periodo Julio — setiembre del

2022.

3.3.2.3. Hipotesis Especifica 3:

H1: Existe relacion entre el conocimiento y actitud en su dimension requisitos para el
examen del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil de la Urbanizacion las Brisas,

Nuevo Chimbote, durante el periodo Julio — setiembre del 2022.

HO: No existe relacion entre el conocimiento y actitud en su dimensidn requisitos para
el examen del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil de la Urbanizacion las Brisas,

Nuevo Chimbote, durante el periodo Julio — setiembre del 2022.
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IV. METODOLOGIA

4.1. Disefio de la investigacion

Este estudio fue de tipo cuantitativo, se usé la recopilacion de datos para ordenar en
una relacion numérica y andlisis estadisticos de las variables de investigacion con el
fin de conocer pautas de comportamiento y dar respuesta a los objetivos planteados.
Es de nivel correlacional porque revela la relacion que existe en las variables aplicadas
en la muestra del proyecto. Un disefio de investigacion de tipo no experimental porque
no se manipulara de manera deliberada las variables, se analiz6 a partir de la
observacion de la muestra en estudio. Es de cohorte transversal porque las variables

estudiadas fueron medidas de manera independiente en una sola ocasion @9

Esquema

/ "
M \ r | Relacion

Oy
Donde:
M: Mujeres en edad fértil de la urbanizacién las Brisas
Ox: Conocimiento sobre la prueba del Papanicolaou.
Oy: Actitud frente a la prueba de Papanicolaou.

r: Relacién entre variable Ox y variable Oy.
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4.2. Poblacion y muestra
4.2.1. Poblacion

La poblacion estuvo constituida por el total de 310 mujeres en edad fértil. El
ambito de investigacion representa las mujeres en edad fértil que habitan en la
Urbanizacion las Brisas, distrito de Nuevo Chimbote, provincia de Santa y region

Ancash, 2022.

4.2.2. Muestra

La muestra estuvo conformada por 171 mujeres en edad fértil de 15 a 49 afios.
Para el célculo de tamafio muestral, se utilizo la formula estadistica de proporcion
poblacional. Para la identificacion de las unidades muestrales se utilizo el muestreo

probabilistico aleatorio simple. Asi mismo se tuvo en cuenta los criterios de inclusion

y exclusion.
Formula:
3 Z%.p.q.N
n= Z2.p.q+ e?(N—-1)
Donde:
n: Muestra

N: Tamafio poblacional
Z: Coeficiente del 95% de confidencialidad (1.96)
P: Proporcion de mujeres que conocen con actitud favorable

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

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

B z%.p.q.N
n= z2.p.q+ e?(N—1)

~ (1.96)%(310)(0.5)(0.5)
"= (310 — 1)(0.05)% + (1.96)2(0.5)(0.5)

n= 170

Donde: Se obtuvo una muestra final (n) de 171 mujeres.

29



Criterios de inclusion y exclusion para el estudio

Criterios de Inclusién

- Mujeres de 15 a 49 afios de edad al momento de la encuesta.
- Mujeres que habitan en la Urbanizacion las Brisas, Nuevo Chimbote
- Mujeres que dieron inicio a sus relaciones coitales.

- Mujeres que estén presentes en el momento del estudio.

Criterios de exclusion

- Mujeres embarazadas.

- Mujeres con capacidades diferentes.

- Mujeres que no acepten participar del estudio.

- Mujeres que anteriormente participaron en programas educativos de prevencion de
cancer cervicouterino.

- Mujeres gque presenten condiciones mentales o fisicas que le impidan responder de

la encuesta.
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4.3

Definicion operacional de las variables e indicadores

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE CONOCIMIENTO FRENTE AL EXAMEN

DEL PAPANICOLAOU

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

Conocimiento

Conjunto de
ideas,
conceptos y
afirmaciones
claras sobre
la prueba de
Papanicolaou
que las
mujeres de 15
a 49 afos
tienen sobre
la prueba de

Papanicolaou
(16).

del examen de
Papanicolaou

Frecuencia del examen de Papanicolaou
Importancia del examen de Papanicolaou

Factores de
riesgo para
desarrollar el
cancer de
cuello uterino

Inicio precoz de las relaciones sexuales
Tener varias parejas sexuales

Cambio frecuente de parejas sexuales
Mujeres con antecedentes de ITS

Cuantitativa

Requisitos
para el examen
de
Papanicolaou

No estar menstruando

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

No tener relaciones sexuales 48hrs antes.
No colocacion de évulos.

Cuantitativa

nulos:
0 a 5 puntos

Conocimientos
€scasos: 6 a 8
puntos

Conocimientos
aceptables:

9 a1l puntos

Conocimientos
apropiados:
12 a 13 puntos

11,12,13,14,19

15,16,17,18

20,21,22,23
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MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE ACTITUD FRENTE AA PRUEBA DEL

PAPANICOLAOU
Definicion Tioo de Escala de Rangos Items
Variable Dimensiones Indicadores P medicion de
conceptual variable .
Likert
De acuerdo :5 Para la variable: 24,26,
Recepcion de informacion Mala: 8 a 18 puntos 30,31
Importancia de la prueba Parcialmente de Indiferente:19 a 29 puntos
La actitud es la Actitud :mporta_ng:tla de acuerdo:4 Buena: 30 a 40 puntos
predisposicion preventiva OSTEGUISTEOS
! Importancia de la _ _
aprendida por la frecuenciadel examen Indiferente:3 Para la Sub variable:
pe(:?)?]:;()qnueeniine Mala: 4 a 11 puntos
Actitud Cognoscitivosl c titati ParCIaIment.e en Indiferente:12 a 18
efectivos y de uantitativa | desacuerdo:2 puNtos 25,27,
Buena: 19 a 20 puntos
desempefio, esto La prueba de 28,29
se produce por Papanicolaoues Desacuerdo:1
medios de las Cultura dolorosa
actitudinal

experiencias

conscientes
(23).

Profesionales a cargo
Calidad y calidez
Interfiere la pareja
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4.4. Técnica e instrumentos de medicién
4.4.1. Técnica
Para obtener informacién se utilizo la encuesta como una recoleccion de datos.

4.4.2. Instrumento

En vista del nimero de la muestra y con la intencion de recolectar informacion
confiable en un tiempo relativamente breve se utilizd un cuestionario sobre la toma del
Papanicolaou, el cual fue validado por la autora del presente estudio; donde la medicion
de la variable conocimiento frente al PAP estuvo conformada por 23 preguntas cerradas
con respuesta multivariadas en la cual la respuesta correcta vale 1y 0 laincorrecta. Para
medir la variable actitud frente a la toma de PAP se aplico el test de escala tipo Likert que

esta conformadas por 8 preguntas con respuestas segun las siguientes escalas:

e Deacuerdo=5

e Parcialmente de acuerdo = 4

e Indiferente = 3

e Parcialmente de desacuerdo = 2

e Endesacuerdo=1
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4.4.3. Procedimiento

- Se solicitd el permiso a la autoridad de la urbanizacion Las Brisas (Anexo 5) para la
realizacion de la presente investigacion, luego se identifico a mujeres cumpliendo con los
criterios de inclusion y exclusion, a quienes se le explico el objetivo de la investigacion y

la importancia de su participacion voluntaria en ella.

- Se hizo presente el asentimiento informado (Anexo 3) al apoderado de las participantes
menores de edad, donde éste otorga su aprobacion para participar de la encuesta. Del
mismo modo, se presentd a todas las participantes un consentimiento informado (Anexo

4), donde la mujer otorga su consentimiento a través de su firma.

- Después se entreg0 el cuestionario en su domicilio, recalcando que los datos recolectados
son estrictamente confidenciales, éste se respondié anonimamente, tuvo una duracién de

20 minutos y se realizé sin la presencia de otras personas.
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4.5 Plan de Analisis

Para el analisis de este estudio se emple0 la estadistica descriptiva e inferencial,
representando en resultados a través de tablas estadisticas se puede comprender y
visualizar mucho mejor la investigacion. Se ordend y organizo la informacién recogida en
una base de datos, luego se analiz6 empleando el Software SPSS Version 25, que nos
permitié ordenar el porcentaje e incidencias de las respuestas obtenidas, para poder
corroborar con las hip6tesis se empleo la prueba de Rho Spearman, que mide el grado de
asociacion que existe entre dos 0 mas variables, donde sus valores estdn comprendidos

entre-1y 1.
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4.6

Matriz de consistencia

TITULO: CONOCIMIENTO Y ACTITUD FRENTE AL EXAMEN DEL PAPANICOLAOU EN MUJERES-
URBANIZACION LAS BRISAS — NUEVO CHIMBOTE, 2022.

OBJETIVOS VARIABLE HIPOTESIS
ENUNCIADO DEL
PROBLEMA
;Qué relacion existe | General: Variables Objetivo General:
- Determinar la relacién que existe entre el conocimiento y la actitud sobre la prueba de | principales: Hi: Existe relacion entre el

entre el conocimiento
y actitud frente a la
toma del examen del
Papanicolaou en
mujeres de edad fértil
de la Urbanizacion las
Brisas, durante el
periodo  Julio -

setiembre del 2022?

Papanicolaou en mujeres en edad fértil de la Urbanizacién las Brisas, durante el periodo Julio —
setiembre del 2022.

Especificos:
- Identificar la relacién que existe entre el conocimiento y actitud en su dimension importancia

frente al examen del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil de la urbanizacion las Brisas, Nuevo

Chimbote, durante el periodo Julio — setiembre del 2022.

- ldentificar la relacion que existe entre el conocimiento y actitud en su dimension factores de
riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino, en mujeres en edad fértil de la urbanizacion las
Brisas, Nuevo Chimbote, durante el periodo Julio — setiembre del 2022.

- Identificar la relacion que existe entre el conocimiento y actitud en su dimensién requisitos para
el examen del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil de la urbanizacion las Brisas, Nuevo

Chimbote, durante el periodo Julio — setiembre del 2022.

-Conocimiento
de la prueba del

Papanicolaou

-Actitud frente a
la prueba del

Papanicolaou

conocimiento y la actitud
frente al Papanicolaou en

mujeres en edad fértil de la

Urbanizacién las Brisas,
2022.
Ho: No existe relacion

entre el conocimiento y la
actitud frente al
Papanicolaou en mujeres
en edad fértil de la
Urbanizacion

2022.

las Brisas,
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METODOLOGIA

TIPO, NIVEL Y DISENO POBLACION Y MUESTRA TECNICAE PLAN DE ANALISIS
INSTRUMENTO
'IC'ipO ~ deinvestigacion Poblacion Técnica Para el analisis de este estudio se emple6 la
uantitativa
La poblacion estuvo constituida por 310 mujeres en | Se utilizé la encuesta como | estadistica descriptiva e inferencial, que

Nivel de investigacion
Correlacional

Disefio de investigacion
No experimental, de corte
transversal.

Ox

M /
ReIN

Oy

edad fértil.

representado por las mujeres en edad fértil que habitan

El ambito de investigacion estuvo

en la Urbanizacion las Brisas, distrito de Nuevo
Chimbote, provincia de Santa y region Ancash, 2022.
Muestra

La muestra estuvo conformada por 171 mujeres en
edad fértil de 15 a 49 afios. Para el célculo de
tamafio muestral, se utiliz6 la férmula estadistica

de proporcion poblacional. Para la identificacion

de las unidades muestrales se utilizd el muestreo
probabilistico aleatorio simple. Asi mismo se tuvo

en cuenta los criterios de inclusion y exclusion.

técnica de recoleccion de datos.

Instrumento

Cuestionario para caracteristica
sociodemogréficas.

nivel de

Cuestinario  para

conocimiento sobre
Papanicolaou.
Test de Likert para Actitud

frente Papanicolaou

fueron representados en los resultados a
través de figuras estadisticas donde se
comprende y visualiza mucho mejor la
investigacion. Se organizd la informacion
recogida en una base de datos, luego se
analiz6 empleando el Software SPSS Version
25, que nos permitio ordenar el porcentaje e
incidencias de las respuestas que se va
obtuvieron, para poder corroborar con la
hipétesis que se empleo con la prueba de Rho
las variables son

Spearman, en donde

cuantitativas y medidas en escala ordinal.
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4.7. Principios éticos

En el estudio se tuvo en cuenta los derechos de las mujeres entrevistadas segun la
declaracion de Helsinki ©9 y Cédigo de Etica Uladech — Catélica V 004 GV, bajo el
compromiso de confiabilidad, respeto y manejo ético de la informacion brindada. En la

presente investigacion se tuvo en cuenta los siguientes principios éticos:

Principio de proteccion a las personas: Las mujeres en edad fértil y padres de
familia firmaron el consentimiento y asentimiento informado para participar en el estudio
de forma voluntaria. Asi mismo, se informo a los participantes que podian retirarse del
estudio en cualquier momento Yy sin perjuicio alguno, asi como abstenerse a participar en
alguna parte de la investigacion que les genere incomodidad; del mismo modo, se les
comunico a las participantes que los datos recolectados quedaran disponibles para futuras
investigaciones. Por otro lado, se ha solicitado a las autoridades los permisos

correspondientes para la ejecucion de la investigacion.

Principio de beneficencia: Se explico a las participantes cuales serian los
beneficios que de forma indirecta se logran por medio de los resultados obtenidos en la
investigacion, puesto que se evidenciara su nivel de conocimiento y la actitud sobre la

prueba de Papanicolaou, sin que les afecte ni bioldgica, ni psicoldgica, ni socialmente.

Principio de no maleficencia: Se le otorg6 explicacion a cada participante sobre
los nulos riesgos contra su salud y/o integridad como persona, en su participacion en la

investigacion.
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Principio de justicia: Todas las participantes recibieron el mismo trato,
garantizdndoles la confidencialidad de los participantes, sin existir de por medio ningun
tipo de discriminacion o favoritismos. Cabe sefialar, que a los participantes se les tratd

con el mayor respeto a su dignidad, creencias, intimidad y pudor.

Principio de integridad cientifica: Se explicé a las mujeres en edad fértil que
sus respuestas no serdn divulgadas, garantizando la confidencialidad y anonimato de los
participantes. La investigacion fue autofinanciada, no existen fuentes de financiamiento,

ni conflicto de intereses en la investigacion realizada y presentada.

Principio de libre participacion y derecho a estar informado: En todo
momento se ha respetado la voluntad del participante de querer ser parte de la
investigacion, y se les hizo de conocimiento de los detalles de la investigacion. Para
participar del estudio debieron firmar los padres de familia el asentimiento informado y la

participante el consentimiento informado.

Principio de cuidado del medio ambiente: Se trabaj6 tomando en consideracién

las normas de bioseguridad y de proteccion al medio ambiente.
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V. RESULTADOS
5.1. Resultados
Tabla 1. Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil segin el nivel de

conocimiento sobre el examen de Papanicolaou de la Urbanizacion las Brisas, Nuevo
Chimbote,2022.

NIVEL DE CONOCIMIENTO

SOBRE EL PAPANICOLAOU Frecuencia Porcentaje
Nulo 11 54
Escaso 64 374
Aceptable 76 445
Apropiado 20 117
TOTAL 171 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses Julio — setiembre del 2022.

En la tabla 1, se evidencia el nivel de conocimiento sobre Papanicolaou en las mujeres
en edad fértil de la urbanizacion Las Brisas, donde un 56.2% expresaron que si conocen
sobre el examen de Papanicolaou y la importancia que tiene dicho examen, mientras que
el 43.8% no tienen conocimiento debido a que desconocen sobre los requisitos para
realizarse dicho examen, esta Gltima cifra es relevante ya que al no presentar el debido
conocimiento estas mujeres estdn mas propensas a contraer cancer de cuello uterino

(CCU) y por ende aumentarian el numero de casos de CCU.
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Tabla 2. Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil segln el nivel de Actitud
frente al examen de Papanicolaou de la Urbanizacién las Brisas, Nuevo Chimbote,2022.

NIVEL DE ACTITUD FRENTE AL Frecuencia Porcentaje
PAPANICOLAOU

Mala 20 11.7
Indiferente 51 29.8
Buena 100 58.5
TOTAL 171 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses Julio — setiembre del 2022.

En la tabla 2, se evidencia que el 58.5% de las mujeres en estudio presenta una buena
actitud sobre el examen de Papanicolau, lo cual indicaria una buena disposicion para
realizarse dicho examen. Seguido de un 29,8% que presenta una actitud indiferente sobre
el examen de PAP, en donde se evidencia la necesidad de una mayor fuente de
informacion. Sin embargo, el 11.7% de la muestra en estudio presentan una mala actitud
sobre el examen de PAP, debido a factores externos como lo son la culturay tradiciones,

en donde las mujeres aun guardan cierto temor y pudor al realizarse el examen de PAP.

41



Tabla 3. Relacion que existe entre el conocimiento y la actitud sobre la prueba de

Papanicolaou en mujeres en edad fertil de la Urbanizacion las Brisas, Nuevo

Chimbote,2022.

Actitud

Conocimiento Mala Regular Buena Total

n % n % n % n %
Nulos 10 5.8 0 0.0 1 0.6 11 6.4
Escasos 10 5.8 21 123 33 193 64 374
Aceptable 0 0.0 21 123 55  32.2 76 444
Apropiados 0 0.0 9 5.3 11 6.4 20 11.7
Total 20 116 51 298 100 585 171 100.0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses Julio — setiembre del 2022.

En la tabla 3, se observa que el 38.6% de las mujeres en estudio tienen un conocimiento

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

Papanicolaou, asi mismo se evidencia que un 19.9% presentan una buena actitud a pesar

de tener conocimiento nulo y escaso. También se puede observar que el 17.6% de las

mujeres en estudio presentan una actitud regular sobre dicho examen y a su vez un

conocimiento aceptable y apropiado, seguido de un 12.3% que presentan un conocimiento

escaso y una actitud regular. Sin embargo, el 11.6% de las mujeres en estudio tienen

conocimiento nulo y escaso respectivamente presentaron una mala actitud.
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Contrastacion de hipotesis, coeficiente de correlacion Rho de Spearman

Ha: Existe relacion entre el conocimiento y la actitud frente al Papanicolaou en mujeres

en edad fértil de la Urbanizacion las Brisas, Nuevo Chimbote, Julio — setiembre del 2022.

Ho: No existe relacion entre el conocimiento y la actitud frente al Papanicolaou en
mujeres en edad fertil de la Urbanizacion las Brisas, Nuevo Chimbote, Julio — setiembre
del 2022.

Tabla 4. Prueba de correlacion de Spearman para determinar la relacién entre el

conocimiento y la actitud sobre la prueba de Papanicolaou en mujeres en edad féertil de

la Urbanizacién las Brisas, Nuevo Chimbote,2022.

Rho de Spearman ACTITUD CONOCIMIENTO
ACTITUD Coeficiente de correlacion 1.000 .323™
Sig. (bilateral) . .000
N 171 171
CONOCIMIENTO Coeficiente de correlacion .323™ 1.000
Sig. (bilateral) .000 :
N 171 171

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses Julio — setiembre del 2022.

En la tabla 4, se determind un coeficiente de correlacion de Spearman de 0.323, lo que
permite afirmar una relacion positiva en el nivel 0.01 (bilateral) entre las dos variables.
Siendo asi se enfatiza que el conocimiento es un factor determinante para la mejora de la
actitud ante el examen de Papanicolaou. Teniendo en cuenta que toda actividad que se
realice en aporte del conocimiento repercutird notablemente en la actitud ante el examen

de Papanicolaou en las mujeres en edad fértil. Asi mismo, se generd un valor de
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significancia de 0.000, para el conocimiento y la actitud sobre la prueba de Papanicolaou.
En conclusion, se rechaza la hipdtesis nula y se acepta la hipotesis alternativa propuesta
en el trabajo de investigacion. Por tanto, existe relacion entre el conocimiento y actitud

sobre el Papanicolaou.
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Tabla 5. Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil, segin el nivel de
conocimiento por dimension en la Urbanizacion las Brisas, Nuevo Chimbote,2022.

Dimension de la Importancia del Factores de - :
variable de examen riesgopara RequItO para realizarse
o desarrollar el el
conocimiento del .
4 Papanicolaou
sobreexamen del Papanicolao cancer de cuello P
Papanicolaou u uterino
N % N % N %
Nulo 00 0.0 6 3.50 12 7.0
Escaso 27 15.8 81 47.3 69 40.4
Aceptable 99 57.9 52 30.5 50 29.2
Apropiado 45 26.3 32 18.7 40 234
Total 171 100,0 171 100,0 171 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses Julio — setiembre del 2022.

En la tabla 5, se muestra la importancia sobre el examen de Papanicolaou (PAP), donde
el 84.2% tiene un conocimiento aceptable y apropiado, siendo asi expresaron que dicho
examen sirve para la prevencion del cancer cérvico uterino (CCU) y el 15.8% de las
mujeres en estudio presentan un conocimiento escaso sobre dicha prueba en donde
afirmaron desconocer para que sirve el examen de PAP. Asi mismo en cuanto a los
factores de riesgo para desarrollar CCU, el 50.8% de las mujeres en estudio presentan un
conocimiento escaso y nulo, las cuales expresaron desconocer que el inicio precoz de las
relaciones coitales y el cambio constante de comparieros sexuales son factores de riesgo
para adquirir CCU, mientras que un 49.2% de las mujeres en estudio presentan un
conocimiento aceptable y apropiado, las cuales afirmaron conocer que las infecciones de

transmision sexual (ITS) son uno de los factores que conllevan a adquirir CCU.

Con respecto a los requisitos para el examen de PAP, el 52.6% de las mujeres en estudio
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tienen un conocimiento aceptable y apropiado, donde afirmaron conocer dichos
requisitos antes de realizarse el examen de PAP, sin embargo, un 47.4% expresaron

desconocer que dicha prueba se debe realizar desde el inicio de su vida sexual.
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Tabla 6. Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil, segun el nivel de actitud
por dimensiones en la Urbanizacién las Brisas, Nuevo Chimbote,2022,

Dimensidn de la variable actitud frente  Actitud preventiva Cultura actitudinal
al examen del Papanicolaou f % f %
Mala 20 11.7 38 22.2
Indiferente 82 47.5 115 67.3
Buena 69 40.35 18 10.5
TOTAL 171 100,0 150 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses Julio — setiembre del 2022.

En la tabla 6, muestra el nivel de las dimensiones de la actitud sobre Papanicolaou (PAP)
en mujeres de la Urbanizacion las Brisas. En la actitud preventiva, el 40.35% de las
mujeres en estudio expresaron que les gustaria recibir informacion sobre el examen de
Papanicolaou como medida preventiva ante el céncer cérvico uterino (CCU). Sin
embargo, el 47.5% de las mujeres en estudio manifestaron ser indiferentes ante la
afirmacion de considerar hacerse el examen de PAP anualmente. Asi mismo, el 11.7%
considera que no es importante tener en cuenta los requisitos para realizarse el examen de
PAP. Asi mismo, en la cultura actitudinal, el 67.3% de las mujeres en estudio expresaron
ser indiferentes ante la afirmacion que indica que el PAP solo debe ser realizado por un
personal femenino, mientras que el 22.2% manifestaron estar de acuerdo con la afirmacién
que indica que el examen de PAP es doloroso. Por otro lado, s6lo el 10.5% de las mujeres
en estudio manifestaron que les gustaria recibir una atencion con calidad y calidez por

parte del personal de salud.
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Hipétesis especifica 1:

Hi: Existe relacion entre el conocimiento y actitud en su dimension importancia frente al
examen del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil de la Urbanizacion las Brisas, Nuevo

Chimbote, Julio — setiembre del 2022.

Ho: No existe relacion entre el conocimiento y actitud en su dimension importancia frente
al examen del Papanicolaou, en mujeres en edad fertil de la Urbanizacion las Brisas,
Nuevo Chimbote, Julio — setiembre del 2022.

Tabla 7. Prueba de correlacién de Spearman para determinar la relacion entre el

conocimiento y actitud en su dimensién importancia frente al examen del Papanicolaou,

en mujeres en edad fértil de la Urbanizacion las Brisas, Nuevo Chimbote, 2022.

Rho de Spearman Actitud D1: Importancia
Conocimiento Coeficiente de correlacion 1.000 165"
Sig. (bilateral) . .031
N 171 171
D1: Importancia Coeficiente de correlacion 165" 1.000
Sig. (bilateral) 031
N 171 171

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses Julio — setiembre del 2022.

En la tabla 7, de acuerdo a la ejecucion de la prueba se determind un coeficiente de
correlacion de Spearman de 0.165 y un valor de significancia de 0.031, lo cual permite
afirmar que hay una relacion positiva en el nivel 0.05 (bilateral), entre el conocimiento y
actitud en su dimension importancia sobre el Papanicolaou en mujeres en edad fértil. Por

lo tanto, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa propuesta en el
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trabajo de investigacion. La cual indica que existe relacion entre el conocimiento y actitud
en su dimension importancia sobre el Papanicolaou en mujeres en edad feértil de la

urbanizacion Las Brisas.
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Hipétesis especifica 2:

H1: Existe relacién entre el conocimiento y actitud en su dimension factores de riesgo para
desarrollar el cancer de cuello uterino, en mujeres en edad fértil de la Urbanizacién las

Brisas, Nuevo Chimbote, Julio — setiembre del 2022.

Ho: No existe relacion entre el conocimiento y actitud en su dimension factores de riesgo
para desarrollar el cancer de cuello uterino, en mujeres en edad fértil de la Urbanizacion
las Brisas, Nuevo Chimbote, Julio — setiembre del 2022.

Tabla 8. Prueba de correlacion de Spearman para determinar la relaciéon entre el
conocimiento y actitud en su dimension factores de riesgo para desarrollar el cancer de

cuello uterino, en mujeres en edad fértil de la Urbanizacion las Brisas, Nuevo Chimbote,
2022,

D2: Factores de

Rho de Spearman Actitud riesgo
Conocimiento Coeficiente de correlacion 1.000 .295™
Sig. (bilateral) : .000
N 171 171
D2: Factores de riesgo  Coeficiente de correlacion 295" 1.000
Sig. (bilateral) .000 :
N 171 171

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses Julio — setiembre del 2022.

En la tabla 8, se determin0 un coeficiente de correlacion de Spearman de 0.295, 1o cual
nos permite afirmar la existencia de una relacion positiva considerable en el nivel 0.01
(bilateral) del conocimiento y la actitud en su dimension factores de riesgo para desarrollar

el cancer de cuello uterino. Asi mismo se hallo el valor de significancia bilateral de 0.000.
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En conclusion, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipdtesis alternativa propuesta
en el trabajo de investigacion. La cual nos indica la relacion que existe entre el
conocimiento y la actitud en su dimension factores de riesgo para desarrollar cancer de

cuello uterino en mujeres en mujeres en edad fértil de la Urbanizacion las Brisas.
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Hipdtesis especifica 3:

H1: Existe relacion entre el conocimiento y actitud en su dimensién requisitos para el
examen del Papanicolaou, en mujeres en edad fértil de la Urbanizacion las Brisas, Nuevo
Chimbote, Julio — setiembre del 2022.

HO: No existe relacion entre el conocimiento y actitud en su dimension requisitos para el
examen del Papanicolaou, en mujeres en edad fertil de la Urbanizacion las Brisas, Nuevo
Chimbote, Julio — setiembre del 2022.

Tabla 9. Prueba de correlacién de Spearman para determinar la relacion entre el
conocimiento y actitud en su dimensién requisitos para el examen del Papanicolaou, en

mujeres en edad fértil de la Urbanizacion las Brisas, Nuevo Chimbote, 2022.

Rho de Spearman Actitud D3: Requisitos
Conocimiento Coeficiente de correlacion 1.000 162"
Sig. (bilateral) . .034
N 171 171
D3: Requisitos Coeficiente de correlacion 162" 1.000
Sig. (bilateral) .034 .
N 171 171

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses Julio — setiembre del 2022.

En la tabla 9, se determind un coeficiente de correlacion de Spearman de 0.162, lo que
permite afirmar la existencia de una relacion positiva en el nivel 0.05 (bilateral) entre el
conocimiento y la actitud en su dimensién requisitos para el examen del Papanicolaou.
Asi mismo se hallo el valor de significancia bilateral de 0.034, concluyendo que se rechaza
la hipotesis nula, y se acepta la hipétesis alternativa, la misma que nos indica que existe
entre el conocimiento y actitud en su dimension requisitos para el examen del

Papanicolaou, en mujeres en edad fértil de la Urbanizacién las Brisas.
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Tabla 10. Caracteristicas sociodemograficas de las mujeres en edad fértil, en la
urbanizacién las Brisas, Nuevo Chimbote,2022.

Edad (afos) n %

De 14a19 39 22.80
De 20a 24 43 25.15
De 25a29 19 11.12
De 30 a més 70 40.93
Total 171 100,00
Estado civil

Soltera 48 28.07
Casada 50 29.24
Conviviente 73 42.69
Viuda 0 0.0
Divorciada 0 0.0
Total 171 100,00
Nivel de escolaridad

No estudia 0 0.0
Primaria 2 1.17
Secundaria 110 64.32
Técnica 43 25.15
Superior 16 9.36
Total 171 100,00
Ocupacion actual

Ama de casa 40 23.40
Empleada —Obrera 52 30.40
Empleada- Profesional 19 11.12
Trabajador Independiente 54 31.58
Agricultor 6 3.50
Total 171 100,00

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses Julio — setiembre del 2022.

En la Tabla 10, se muestra las caracteristicas sociodemogréaficas de las mujeres en edad
fértil de la urbanizacion las Brisas, donde el 40.93% presenta una edad mayor a los 30
anos. El 42.69% son convivientes, seguido de un 29.24% que son casadas y un 28.07%
que afirmaron ser solteras. Asi mismo, el 64.32% de las mujeres en estudio mencionaron
tener un nivel de escolaridad de secundaria, mientras que el 25.15% tienen un estudio
técnico, seguido del 9.36% que presentan estudio superior universitario, y el 1.17%
restante afirmo tener un nivel de escolaridad de primaria. Con respecto a la ocupacion, el

31.58% de las mujeres en estudio son trabajadoras independientes, seguido de un 30.40%
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que son trabajadoras obreras, mientras que el 23.40% de las mujeres en estudio son amas
de casa, solo el 11.12% afirmaron tener un empleo profesional, y el 3.50% mencionaron

tener un trabajo relacionado a la agricultura.
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Tabla 11. Caracteristicas sexuales y reproductivas de las mujeres en edad fértil, en la
Urbanizacién las Brisas, Nuevo Chimbote,2022.

Edad de inicio de relaciones sexuales n %
14a19 136 79.53
20a 24 32 18.71
25a29 3 1.76
30 a més 0 0.00
No tuvo relaciones sexuales 0 0.00
Total 171 100.00
NuUmero de partos

Ningun parto 39 22.80
Primipara 82 47.95
Multipara 50 29.25
Gran multipara 0 0.00
Total 171 100.00
Numero de compafieros sexuales durante toda su vida

la2 133 77.78
3a4 38 22.22
5amas 0 0.00
Total 171 100.00
Tuvo alguna infeccion de transmision sexual

Si 74 43.27
No 97 56.73
Total 171 100.00
Recibi6 tratamiento por dicha infeccion

Si 72 42.11
No 99 57.89
Total 171 100.00

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos durante los meses Julio — setiembre del 2022.

En la Tabla 11, se muestra las caracteristicas sexuales y reproductivas de las mujeres en
estudio, donde el 79.53% de dicha poblacién iniciaron sus relaciones coitales entre la edad
de 14 a 19 afos, seguido del 18.71% que inicio su vida sexual entre los 20 a 24 afios y el
1.76% restante entre los 25 a 29 afios. Asi mismo el 77.78% de las mujeres en estudio

afirmaron haber tenido de 1 a 2 comparieros sexuales y el 22.22% afirmo haber tenido de
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3 a4 comparfieros sexuales. Con respecto a la salud reproductiva el 47.95% son primiparas,
seguido del 29.25% que expresaron ser multiparas, mientras que el 22.80% afirmaron ser
nuliparas. Por otro lado, el 43.27% de las mujeres en estudio expresaron haber tenido una
infeccion de transmision sexual (ITS), donde sélo el 42.11% recibid tratamiento oportuno
y el 57.89% restante no recibi6 ningun tipo de tratamiento, mientras que el 56.73% de la

poblacion restante afirmo no haber adquirido alguna ITS.
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5.2.  Anélisis de los resultados

El cancer de cuello uterino es una neoplasia con una tasa de incidencia en aumento,
todo ello se adjudicaria principalmente a la ausencia de interés y conocimiento de las
mujeres en edad fertil sobre las medidas preventivas como lo es realizarse el examen de
Papanicolau anualmente. Teniendo en cuenta que el conocimiento es un conjunto de
informacién almacenada la cual se encuentra relacionada con una situacion y/o
experiencia vivida, otras teorias afirman desde el enfoque del constructivismo dialectico
que el conocimiento se propaga y/o extiende de un individuo a otro al momento de
interactuar, considerando asi que el medio social esta relacionado con el aprendizaje de

las personas 4,

Teoria que avala los resultados encontrados en el presente estudio donde el 56.2%
de las mujeres en edad fértil tienen conocimientos altos sobre el examen de Papanicolaou;
sin embargo, un 43.8% no tienen un buen conocimiento presentando asi conocimientos
nulos y escasos sobre dicho examen. Resultados semejantes presento Ortiz E. ® en su
estudio realizado en el afio 2019, donde el 43.9% de su muestra presentaba conocimientos
aceptables sobre el examen de Papanicolaou y solo el 34.9% presentaron bajos
conocimientos. Resultados diferentes encontrd Rojas M. © en su estudio realizado en el
afio 2020, donde solo el 19.5% de su muestra tiene conocimientos sobre el examen de
Papanicolaou, mientras que el 80.5% de su muestra reporto conocimientos nulos y

€SCasos.
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Al comparar los datos encontrados con los realizados en afos anteriores, se
evidencia que el estudio realizado por Ortiz E. ® coincide con los hallados en el presente
trabajo de investigacion, lo que confirma la validez de los resultados en este estudio, asi
también muestra que la falta de orientacion sobre el examen de Papanicolaou como
medida preventiva frente al cancer cervico uterino (CCU) es una realidad problematica en
la que aln nos encontramos sumergidos, y que va en ascenso tal y como lo describe la
organizacion mundial de la salud . Evidenciandose la necesidad que tienen las mujeres
en edad fértil de recibir una orientacion clara y concisa para disminuir conductas de riesgo
que favorecen el desarrollo de CCU, siendo el Papanicolaou una de las medidas
preventivas que debe ser difundida mas a profundidad. Sin embargo, en el estudio de Rojas
M. ® se evidencio que el desconocimiento esta presente en casi toda su poblacion a
comparacion de este estudio pudiendo explicarse dicha diferencia por el tipo de poblacion
que estudio dicho autor el cual corresponde a un pueblo joven en el que posiblemente no

hay una difusion continua de temas relacionados a la salud sexual y reproductiva.

La actitud es definida como el conjunto de comportamientos que la persona opta
frente a diferentes situaciones, las cuales pueden ser favorables o desfavorables. Cabe
resaltar que las actitudes de la persona son susceptibles a ser modificadas de acuerdo al
contexto de lo que sucede, algunas de ellas pueden ser aprendidas a lo largo de la vida 'y
de acuerdo al medio que rodea al individuo @, Por ello, al evaluar las actitudes sobre el

examen de Papanicolau se encontré que las mujeres del presente estudio presentan
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actitudes buenas en un 58.5%. Resultados similares hallo Rojas M. @ en su estudio
realizado en el afio 2020, donde el 78.8% de su muestra presentan actitudes positivas sobre
el examen de PAP. Asi mismo los resultados hallados en el estudio de Ortiz E. @V
realizado en el afio 2019, difieren con los del presente estudio, ya que dicho autor reporto
que su poblacién en estudio no presentaba una buena actitud (0.0%), sin embargo, el

92.8% de su muestra presento una actitud regular.

Siendo asi se infiere que los datos encontrados en estudios realizados en afios
anteriores, donde las mujeres en edad fértil presentan actitudes de indiferencia sea
ocasionado por un déficit de informacion. Comparados con los resultados encontrados en
este estudio, los cuales demuestran que las mujeres en edad fértil estdn empezando a tomar
conciencia sobre el cuidado de la salud sexual y reproductiva, mostrando una mayor
disposicion para realizarse el examen de Papanicolaou y por ende sumandose a la

prevencion del cancer de cuello uterino.

Para contrastar las hipotesis planteada se analiz6 la correlacion de las variables
principales del presente estudio “conocimiento” y “actitud” frente al examen del
Papanicolaou, se obtuvo como resultados que el mayor nimero 38.6% de las mujeres en
estudio tienen conocimientos altos, y a la vez presentan una buena actitud sobre el examen
del Papanicolaou, indicando asi dependencia entre estas variables. Resultados similares

hallo Tejeda K. V) en su estudio realizado en el afio 2020, donde el mayor ndmero 35.8%
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de su muestra en estudio muestra un conocimiento aceptable y una actitud regular.
Resultados diferentes encontré Rojas M. © en su estudio realizado en el afio 2020, donde
el mayor numero 43.4% de su poblacion en estudio tienen conocimientos nulos y a la vez
presentan una buena actitud sobre el examen del Papanicolaou, indicando asi

independencia entre estas variables.

Al comparar los resultados obtenidos con los encontrados por Rojas M. ©, se
evidencio que su poblacidn presento una buena actitud a pesar de no contar con los
conocimientos adecuados sobre el examen de Papanicolaou, no obstante, se infiere que
para ver una mejora en cuanto a las practicas saludables, se debe mejorar el nivel de
conocimiento, ya que la correcta difusion de las medidas preventivas del cancer cervico
uterino (CCU) repercutira notablemente en la disposicién de cada usuaria para realizarse
el examen de Papanicolaou. Siendo asi cabe mencionar que en el presente estudio las
mujeres presentaron un mayor nivel de conocimiento y a su vez una buena actitud,
expresando conocer los factores de riesgo para desarrollar por ende muestran una mayor
disposicion para realizarse el examen, lo cual demuestra que a mayor nivel de
conocimiento se presentaran mejores actitudes favorables que aporten al cuidado de la

salud de cada usuaria.

Los resultados se confirman a través de la prueba de asociacion Rho de Spearman

del conocimiento y actitud sobre el examen de Papanicolaou, se encontrd un valor de
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significancia p=0.000, por ende, se rechaza la hipétesis nula, y se acepta la hipotesis
alternativa, y su coeficiente de correlacion segun Spearman es de 0.323, lo cual significa
que existe una correlacién positiva, es decir el conocimiento y actitud sobre la prueba de
Papanicolau en las mujeres en edad fértil de la urbanizacion Las Brisas, se encuentran
significativamente correlacionados. Siendo asi, que las mujeres en estudio demostraron
conocimiento sobre la importancia del examen del Papanicolaou, expresando que dicho
examen sirve para prevenir y detectar precozmente el cancer cérvico uterino (CCU). Por
otro lado, conocer sobre los factores de riesgo para contraer CCU y tener en cuenta los
requisitos para realizarse dicho examen, produce un efecto positivo en cuanto a la actitud
frente al examen de Papanicolaou, donde las mujeres muestran una mayor disposicion

para realizarse dicho examen.

Resultados similares encontrd Tejeda K . % en su estudio realizado en el afio 2020
donde demostré un valor de significancia de 0.001 y un coeficiente de 0.290, lo cual indica
gue existe una correlacion positiva entre el conocimiento y la actitud hacia el examen de
Papanicolaou en las mujeres encuestadas; asi mismo, también se asemeja a lo hallado por
Ortiz E. ® en su estudio realizado en el afio 2019, donde demostré que el coeficiente de
Spearman obtuvo un valor de 0.157, el cual es una correlacion positiva con un valor de
significancia de 0.001. Resultados que difieren con los encontrados por Rojas M. ® en su
estudio realizado en el afio 2020, donde determino un valor de significancia de 0.634 >
0.05y su coeficiente de 0.044, lo cual indicaria que no existe asociacion significativa entre

estas dos variables.
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Los datos hallados en el presente estudio y en estudios anteriores, muestran que el
conocimiento y la actitud sobre el examen de Papanicolaou estan significativamente
relacionados siendo variables dependientes, por lo que se infiere que el comportamiento
de cada individuo es influenciado por factores externos como la cultura y/o tradiciones
interpuestas por la sociedad, que a su vez conlleva a que la mujer adopte conductas de
riesgo por falta de conocimiento. Sin embargo, cabe mencionar que, aungue las mujeres
en estudio son conscientes de que es necesario tomar la debida importancia que merece
conocer las medidas preventivas del CCU, la falta de difusién de dichas medidas por parte
del personal de salud repercute notablemente en la conducta de cada individuo. Por lo que,
a pesar de la disponibilidad de citologia en el Perd, la tasa incidencia de CCU sigue en
aumento, siendo considerada esta neoplasia actualmente una de las principales causas de

muerte a nivel nacional ®,

Al evaluar el conocimiento segiin dimensiones que poseen las mujeres en edad
fértil se encontré que el 84.2% tienen un conocimiento aceptable y apropiado, de la
importancia sobre el examen de Papanicolaou y un 15.8% presentan un conocimiento
escaso sobre dicha prueba; asi mismo en cuanto a los factores de riesgo para desarrollar
CCU, el 50.8% de las mujeres en estudio presentan un conocimiento escaso y nulo,
seguido de un 49.2% de las mujeres en estudio que presentan un conocimiento aceptable
y apropiado. Sin embargo, con lo que respecta a los requisitos para realizarse el examen

de Papanicolaou, el 52.6% de las mujeres en estudio tienen un conocimiento aceptable y
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apropiado, y el 47.4% expresaron desconocer que dicha prueba se debe realizar desde el

inicio de su vida sexual.

Resultados semejantes encontrd Giiimac Y. ) en su estudio realizado en el afio
2018, donde el 72.3% de su muestra en estudio presento un alto conocimiento sobre la
importancia sobre el examen de Papanicolaou; asi mismo en cuanto a los factores de riesgo
para desarrollar CCU, el 83.0% desconocen sobre el tema; un 71.6% tiene conocimientos
altos con respecto a los requisitos para realizarse el examen de Papanicolaou. Sin
embargo, los resultados hallados por Rojas M. ), difieren con los del presente estudio, ya
que reporto que el 79.7% de su muestra en estudio desconocen la importancia sobre el
examen del Papanicolaou, asi mismo un 65.2% desconocen sobre los requisitos para

realizarse el examen de Papanicolaou.

Los resultados de estudios de afios anteriores a comparacién del presente estudio,
evidencia que las mujeres encuestadas por Rojas M. @, restan importancia a las medidas
preventivas del CCU, invisibilizando los factores de riesgo que conllevan a desarrollar
dicha neoplasia y a su vez muestran desconocimiento sobre los requisitos para realizarse
la prueba. Lo cual puede deberse al limitado acceso a los servicios de salud, por ello, se
deberia incluir en los establecimientos de salud foros de ayuda en donde se expongan las
experiencias de cada usuaria al realizarse el examen de Papanicolaou, en busca de

préacticas saludables que ayuden a disminuir los casos de CCU.
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Asi mismo al evaluar la actitud preventiva frente al CCU que tienen las mujeres
del presente estudio un 47.5% es indiferente; asi mismo en relacion a la cultura actitudinal
esta fue indiferente en un 67.3% de las mujeres encuestadas. Por ello se hace hincapié en
que las mujeres necesitan recibir mas informacion sobre el examen de Papanicolaou.
Resultados similares encontré Rojas M. © en su estudio realizado en el afio 2020, donde
el 78.8% presento una actitud regular preventiva frente al cancer de cuello uterino; asi
mismo, en cuanto a la cultura actitudinal evidencio que un 49.2% de su muestra tuvo una
actitud regular frente al examen de Papanicolaou. Datos que difieren con los hallados en
el estudio de Guimac Y. ) en el afio 2018, donde las mujeres en estudio presentan una
actitud preventiva buena en un 88.9% y en la cultura actitudinal un 21.5% presentan una

actitud buena frente al examen de Papanicolaou.

Siendo asi se infiere que los datos encontrados comparados a los de estudios
realizados en afios anteriores, donde las mujeres en edad fértil de este estudio presentan
indiferencia ocasionado principalmente por la falta de una informacion adecuada. Por lo
que se infiere que para mejorar las actitudes de las mujeres es necesario realizar campafnas
de promocidn de la salud donde se enfatice que realizarse el examen de Papanicolaou no
produce dolor u otra sintomatologia. Asi mismo, motivar a las mujeres a realizarse dicho
examen teniendo en cuenta que a mayor conocimiento se evidenciara una mejor

disposicion por parte de las usuarias. Transmitiendo también a las parejas que dicho
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examen no genera ningun dafo, y que por todo lo contrario, es muy beneficioso para la

salud de las féminas ya que es una medida preventiva accesible.

Asi mismo para contrastar las hipotesis especificas planteadas se analizé la
correlacion Rho Spearman de los objetivos especificos; se iniciara con el primer objetivo,
determinando la relacion que existe entre el conocimiento y la actitud en su dimension
importancia sobre el examen de Papanicolaou, en mujeres en edad fértil de la urbanizacion
Las Brisas; obteniéndose un valor de significancia de 0.031, por ende, se rechaza la
hipdtesis nula, y se acepta la hipdtesis alternativa propuesta en el presente trabajo de
investigacion, y su coeficiente de correlacion segun Spearman es de 0.165, lo cual
evidencia que existe una relacion positiva entre el conocimiento y actitud en su dimension

importancia sobre el Papanicolaou.

Resultados similares hallo Giiimac Y. ) en su estudio realizado en el afio 2018
quien reporto un valor de significancia de 0.005, por lo tanto, el conocimiento y actitud
en su dimension importancia del examen de Papanicolaou se relacionan
significativamente, con un coeficiente de 0.363. Resultados diferentes encontrd Carrillo
P. 19 en su estudio realizado en el 2020, donde determino un coeficiente de correlacion
segun Spearman de 0.792, y un valor de significancia de 0.000, lo que permite afirmar la
existencia de una relacion positiva considerable, entre el conocimiento y actitud en su

dimension importancia sobre el Papanicolaou.
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Referente a los resultados de la correlacién entre el conocimiento y la actitud en
su dimension factores de riesgo para desarrollar cancer de cuello uterino, se obtuvo un
valor de significancia de 0.000, por ende, se rechaza la hipoétesis nula, y se acepta la
hipotesis alternativa propuesta en el presente trabajo de investigacion, y su coeficiente de
correlacion segun Spearman es de 0.295, lo cual evidencia que existe una relacion positiva
entre el conocimiento y actitud en su dimension factores de riesgo para desarrollar el

cancer de cuello uterino.

Resultados semejantes hallo Gilimac Y. ) en su estudio en el afio 2018, donde
determind un valor de significancia de 0.000, por lo tanto, el conocimiento y actitud en su
dimensién factores de riesgo para desarrollar cancer de cuello uterino se relacionan
significativamente, con un coeficiente de 0.313. Resultados que se contrastan con los
hallados por Carrillo P. @9 en su estudio realizado en el 2020, reporto un coeficiente de
correlacion segin Spearman de 0.784, y un valor de significancia de 0.000, lo que permite
afirmar la existencia de una relacion positiva considerable, entre el conocimiento y actitud

en su dimension factores de riesgo para desarrollar cancer de cuello uterino.

Asi mismo al analizar los resultados de la correlacién entre el conocimiento y la
actitud en su dimensidn requisitos para realizarse el examen de Papanicolaou; se
determind un valor de significancia de 0.034, por ende, se rechaza la hipétesis nula, y se

acepta la hipdtesis alternativa propuesta en el presente trabajo de investigacion, y su
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coeficiente de correlacion segiin Spearman es de 0.162, lo cual evidencia que existe una
relacion positiva entre el conocimiento y actitud en su dimension requisitos para realizarse

el examen de Papanicolaou.

Resultados semejantes reporto Carrillo P. @@ en su estudio realizado en el afio
2020, donde determiné un valor de significancia de 0.003, por lo tanto, el conocimiento y
actitud en su dimensidn requisitos para realizarse el examen de Papanicolaou se relacionan
significativamente, con un coeficiente de 0.241. Resultados que se contrastan con los
hallados por Rojas M. © en su estudio realizado en el afio 2020, donde determino un
coeficiente de correlacion de Spearman de 0.077, y un valor de significancia de 0.406 >
0.05, lo que nos permite afirmar en este sentido que no existe asociacion significativa
entre el conocimiento y actitud en su dimensidn requisitos para realizarse el examen de

Papanicolaou.

Dados estos resultados, se determina que las variables en estudio y sus respectivas
dimensiones estan relacionadas significativamente, cabe resaltar que la mayoria de las
mujeres en estudio presentan conocimientos adecuados y a su vez una buena actitud, ya
que ellas consideran que es importante detectar células anormales de forma precoz,
permitiendo asi iniciar un tratamiento a tiempo que impida la expansion de células
anormales, es por ello la importancia de sensibilizar y educar a las mujeres en los

diferentes niveles de atencion sanitaria, que aseguren una atencién con calidad y calidez
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para que las usuarias accedan facilmente a realizarse el examen de Papanicolaou
promoviendo a su vez informacién adecuada por parte del personal de salud sobre los
requisitos al realizarse el examen, asi mismo la frecuencia en la que se debe realizar dicho
examen, todo ello con la Unica finalidad de obtener cifras favorables a futuro en donde las

mujeres tengan practicas saludables en lo que respecta a su salud sexual y reproductiva.
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V1. CONCLUSIONES
6.1. Conclusiones

Se concluye que, si existe relacion entre el conocimiento y la actitud en su
dimensién importancia sobre el examen del Papanicolaou en las mujeres en edad
fértil de la urbanizacion Las Brisas, Nuevo Chimbote, dado que las mujeres
expresaron que dicho examen sirve para la prevencién del cancer cérvico uterino,
y a su vez afirmaron que les gustaria recibir informacion sobre el examen de

Papanicolaou.

Se concluye que, si existe relacion entre el conocimiento y la actitud en su
dimension factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino en las
mujeres en edad fértil de la urbanizacion Las Brisas, dado que las mujeres
expresaron que las infecciones de transmision sexual (ITS) son uno de los factores
que conllevan a adquirir cancer de cuello uterino. Sin embargo, tambien
expresaron que el inicio precoz de las relaciones coitales no es un factor de riesgo

para adquirir CCU.

Se concluye que, si existe relacion entre el conocimiento y la actitud en su
dimension requisitos para realizarse el examen del Papanicolaou en las mujeres en
edad fertil de la urbanizacion Las Brisas, dado que las mujeres expresaron que uno
de los requisitos para dicho examen es no encontrarse menstruando y no haberse

realizado duchas vaginales.

69



6.2. Recomendaciones

Los profesionales de la salud en consideracion los (as) obstetras que atienden a las
usuarias de la urbanizacién Las Brisas, deben incorporar estrategias comunicativas
que aporten un mejor entendimiento para las mujeres y la poblacion en general
que busca una informacion clara, concisa y pertinente sobre medidas preventivas

del cancer de cuello uterino.

El Puesto de salud Villa Maria en coordinacién con el centro de Salud Yugoslavia,
difundan de manera efectiva las estrategias de recaptacion de las usuarias pos
pandemia a fin de reaperturar los servicios de salud integral en horarios accesibles,
dado que las usuarias de la urbanizacion Las Brisas manifiestan quejas sobre la

provision de los servicios brindados actualmente.

El establecimiento de salud de Villa Maria a través del servicio de obstetricia, tome
en cuenta los resultados hallados en el presente estudio para reorganizar algunas
estrategias educativas con la finalidad de obtener una mayor efectividad en cuanto
a la recepcion de la informacién brindada a cada usuaria de la urbanizacion Las

Brisas.
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ANEXO 1: Instrumento

CONOCIMIENTOS Y ACTITUD SOBRE EXAMEN DE
PAPANICOLAOU

Iniciaremos con una serie de
preguntassobre informacion
general. Por favor responde
la alternativa que mejor se
acerque a tu condicion actual

CARACTERISTICAS
SOCIODEMOGRAFICAS

1) ¢Cuantos afios cumplidos tiene?
............ anos

2) ¢Cuél es su estado civil actual?
1. Soltera
2. Casada
3. Conviviente
4. Viuda
5. Divorciada

3) ¢Cual es su maximo nivel de
escolaridad?
a. No estudié
b. Primaria
c. Secundaria
d. Técnica
e. Superior

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

P00 o
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Ahora te haré algunas
preguntas relacionadas con
su sexualidad por favor
responde la alternativa que
mejor se acerque a tu
condicion actual

CARACTERISTICAS SEXUALES
Y REPRODUCTIVAS

5) ¢Ha tenido relaciones sexuales

1. Si
2. No
6) ¢A qué edad inicio sus relaciones sexuales?
......... anos
7) ¢ Cuantos compafieros sexuales ha tenido en
toda su vida?
8) (Cuantos partos ha tenido?

9) ¢Ha tenido wusted alguna infeccion /
enfermedad de transmision sexual?
1. Si

2. No
10) ¢Recibio tratamiento para dicha infeccion?
a. Si
b. No




CONOCIMIENTO

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

segln tu propia apreciacion.

11'JI La citologia vaginal o prueba de Papanicolaou es un:
Examen de sangre

Examen del cusllo del itero

Examen radiologico

Examen medico

No s

e g b

11} I. a citologia vaginal o la prueba d el Papanicolaou se
toma en:
Cuello del dtero
Vagina
Cwarios
4 Mose
13} La citologia vaginal o prueba del Papanicolaou sirve
para:
Saber o hayuna infeccion vag inal
Detectar el cineer de cuello vtzrino o eérvin
%}m saber si se tene una mfeccion urinaria
32

1 b e

d i pd

14} Realizarse citologia vaginal o prueba del
Papanicolaou es importante porque:
1. Saber o hayuna infeccion vaginal
2. Sirve para curaf las inflamaciones
3. Dhagnosfica infecciones de transmision sexual
4. Npsé 3 .Para prevenir el cincer dzl cusllo uterine

15} Cuales son factores de riesgo para desarrollar cincer
de cuello uterino:
1. Signos clinicos de inflamacion
2. Tener finjo vaginal
3. Imcio Ixeoozde las relaciones sexuales
-I Nose
Tener varias parejas sexuales:
1. Es bueno para la salud
2. Puedes adquiririnfeccionss de transmision sexual
3. Te puades enfermar de diabetes
4 Nos=

16)

17} Quien tiene mayor riesgo de adguirir cancer de cuello
utering
1. Mixjeres que iniciaron su vida sexual a temprana edad
2. Mijerss qua nunca se realizaron el examen de
Papanicolaon

3. Miyeres con antecedente de ITS

4. Noss

18} Considera que el consumo de tabaco incrementa el
desarrollo de cincer de cuello uterino
1. 5i

2. No

19) ;Cuil esla frecuencia con se debe realizar la citologia
r:lgmnlo prueba del Papanicolaon

1. Cads zeizmeses

2. Cadaafio

3. Entre dosytresafios
4 Mos=

20) No estar menstruando es un requisito para el examen

del Papanicolaou
1. 5
1 Mo

1) No haber temido relaciomes sexuales Ias 48 horas
anteriores es un requisite para el examen del

Papanicolaou
I 8
2. No

12) No haberse realizado duchas vaginales en el lapso de 48

horas antzs es un requisito para el examen del

Papanicolaou
1. &
2. No

23)No haberse aplicado ningun tratamiento meédico
vaginal (ovulos o cremas), durante las dltimas 48 horas
es un requisito para €l examen del Papanicolaou

1. 5
2. No
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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 m-3

Parcialmente en desacuerdo  (PD) - 2

En desacuerdo (D)-1

Acerca de la prueba de Papanicolaou

N

= O

24) Le gustaria recibir informacidn sobre el examende
Papanicolaou

25) Ud. cree que el examen de Papanicolaou esdoloroso

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 opinidn de su pareja interfiere en su decisién
para no realizarse la prueba de Papanicolaou

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

31) Considero necesario hacerme la prueba dePapanicolaou
todos los afios
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ANEXO 2: REPORTE DE VALIDACION Y CONFIABILIDAD
ANEXO 2 A. COEFICIENTE DE CONFIABILIDAD ALFA DE CRONBACH

PARA CONOCIMIENTO

Para determinar la confiabilidad del instrumento se realiz6 mediante el Alfa de Cronbach y se

utilizé el software estadistico SPSS 25.0, el cual arrojo los siguientes resultados:

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Cronbach N° de elementos

0,725 13
BAREMACIONES

Conocimiento Puntaje
Apropiado 12 13
Aceptable 9-11

Escaso 6-8
Nulo 0-5

ANEXO 2 B. COEFICIENTE DE CONFIABILIDAD ALFA DE CRONBACH PARA ACTITUD

BAREMACIONES

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Cronbach N° de elementos
0.863 8
Actitud Puntaje
Bueno 30-40
Indiferente 19-29
Malo 8-18
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Como criterio general, George y Malley (2003. P. 231) sugieren las recomendaciones
siguientes para evaluar los valores de los coeficientes del alfa del Cronbach:

Coeficiente alfa >. 9 a .95 es excelente
Coeficiente alfa > .8 es bueno
Coeficiente alfa > .7 es aceptable
Coeficiente alfa > .6 es cuestionable
Coeficiente alfa > .5 es pobre
Coeficiente alfa > .5 es inaceptable

Interpretacion:

La Confiabilidad de ambos instrumentos, es aceptable, lo cual significa que las preguntas

estan relacionadas entre si y tienen consistencia interna.

ﬁ%\?ﬁ % -3

Lic. Juana Olga Espiritu
AguirreMg. En Estadistica
Aplicada

COESPE: 563
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ANEXO 2 C. VALIDACION

FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS

I. DATOS INFORMATIVOS

Apellidos y nombre del Institucion donde Grado académico Autores del
Experto labora Instrumento
Aguilar Alayo Matilde Hospital Eleazar Aredo Mendieta Erika
Guzméan Barron Magister Anali
Ysabel
TITULO DEL INSTRUMENTO: Conocimiento y actitud frente al examen del Papanicolaou

INSTRUCCIONES: Lee cada uno de los indicadores correspondientes a los criterios que se estructura la
validacion de los instrumentos de tesis, valéralos con Honestidad y humildad segun la evaluacion. Asi
mismo su observacion.

DEFICIENTE (1) ACEPTABLE (2) BUENA (3) EXCELENTE (4)
Il. ASPECTO DE VALIDACION: LISTA DE COTEJO

CRITERIOS INDICADORES 1 2 3 4
CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado. X
OBJETIVIDAD Esté expresado en conductas observables. X
ACTUALIDAD Adecuado al avance de la ciencia y tecnologia. X
ORGANIZACION Existe una organizacion logica. X
SUFICIENCIA Comprende los aspectos en cantidad y calidad. X
INTENCIONALIDAD | Adecuado para valorar aspectos de las X

estrategias.
CONSISTENCIA Basado en los aspectos tedricos cientificos. X
COHERENCIA Entre los indices, indicadores y las dimensiones X
METODOLOGIA Las estrategias responden al propésito del X

diagnostico.
PERTINENCIA El instrumento responde al momento oportuno X

0 mas adecuado.

Subtotal 12 |24
Total 36

[1l. OPINION DE APLICACION

El instrumento relne los criterios para ser aplicable.

IV. PROMEDIO DE EVALUACION
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FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS

I. DATOS INFORMATIVOS

Apellidos y nombre
del Experto

Institucion donde Grado académico

labora

Autores del
Instrumento

Aguirre Espinoza

Carmen Rosa

Centro de obras
sociales “Maternidad
de Maria”

Magister

Aredo Mendieta
Erika Anali

TITULO DEL INSTRUMENTO: Conocimiento y actitud frente al examen del Papanicolaou

INSTRUCCIONES: Lee cada uno de los indicadores correspondientes a los criterios que se
estructura la validacion de los instrumentos de tesis, valoralos con Honestidad y humildad segin
la evaluacion. Asi mismo su observacion.

DEFICIENTE (1) ACEPTABLE (2) BUENA (3) EXCELENTE (4)

IILASPECTO DE VALIDACION:

LISTA DE COTEJO

111.OPINION DE APLICACION

El instrumento redne los criterios para ser aplicable.

IV.PROMEDIO DE EVALUACION

18
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CRITERIOS INDICADORES 1 2 3 4
CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado. X
OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables. X
ACTUALIDAD Adecuado al avance de la ciencia y tecnologia. X
ORGANIZACION Existe una organizacion légica. X
SUFICIENCIA Comprende los aspectos en cantidad y calidad. X
INTENCIONALIDAD | Adecuado para valorar aspectos de las X
estrategias.
CONSISTENCIA Basado en los aspectos tedricos cientificos. X
COHERENCIA Entre los indices, indicadores y las dimensiones X
METODOLOGIA Las estrategias responden al propdsito del X
diagnéstico.
PERTINENCIA El instrumento responde al momento oportuno X
0 més adecuado.
Subtotal 40
Total 40




FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS

. DATOS INFORMATIVOS

Apellidos y nombre
del Experto

Institucion donde
labora

Grado académico

Autores del
Instrumento

Briones Gonzales
Maria Alicia

Centro de obras
sociales “Maternidad
de Maria”

Magister

Aredo Mendieta
Erika Anali

TITULO DEL INSTRUMENTO: Conocimiento y actitud frente al examen del Papanicolaou

INSTRUCCIONES: Lee cada uno de los indicadores correspondientes a los criterios que se
estructura la validacion de los instrumentos de tesis, valéralos con Honestidad y humildad segin
la evaluacion. Asi mismo su observacion.

DEFICIENTE (1) ACEPTABLE (2) BUENA (3) EXCELENTE (4)

. ASPECTO DE VALIDACION:

LISTA DE COTEJO

CRITERIOS INDICADORES 1 2 3 4

CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado. X

OBJETIVIDAD Esté expresado en conductas observables. X

ACTUALIDAD Adecuado al avance de la ciencia 'y X
tecnologia.

ORGANIZACION Existe una organizacion logica. X

SUFICIENCIA Comprende los aspectos en cantidad y X
calidad.

INTENCIONALIDAD Adecuado para valorar aspectos de las X
estrategias.

CONSISTENCIA Basado en los aspectos tedricos cientificos. X

COHERENCIA Entre los indices, indicadores y las X
dimensiones

METODOLOGIA Las estrategias responden al propdsito del X
diagndstico.

PERTINENCIA El instrumento responde al momento X
oportuno 0 méas adecuado.

Subtotal 12 |1 24
Total 36
1. OPINION DE APLICACION
El instrumento redne los criterios para ser aplicable.
V. PROMEDIO DE EVALUACION
7
18 i L{;:{,,_.___f__f

86

B -~
{riofles Gonzales
IRSTETRA
AP 4996



VALIDACION ESTADISTICA DE INSTRUMENTOS POR EXPERTOS
PRUEBA DE LAWSHE

Para la validez se aplico el método de evaluacion de expertos para validar los
instrumentos. Se seleccion6 un grupo de 3 jueces expertos en el tema materia de
investigacion, a quienes se les entrego las fichas y se le solicitd la aprobacion o no de cada
cuestionario. Para determinar la validez se utilizo el coeficiente de Lawshe, los valores
fueron contrastados estadisticamente segun el tamafio de la muestra de los expertos
consultados. De acuerdo con Tristan (2008), se requiere un grupo minimo de cinco
expertos, por lo que se aplicé la férmula ajustada para corregir el sesgo que puede tener

los resultados cuando se trabaja con menos de 5 expertos.

Expertos Jueces Jueces
Criterios que que ne CVR CVR*
Juezl | Juez2 | Juez3 | calificaron | calificaron
3 4
Claridad 3 4 4 1 2 3 1 1
Objetividad 3 4 4 1 2 3 1 1
Actualidad 3 4 3 2 1 3 1 1
Organizacion 4 4 3 1 2 3 1 1
Suficiencia 4 4 3 1 2 3 1 1
Intencionalidad 4 4 4 0 3 3 1 1
Consistencia 3 4 4 1 2 3 1 1
Coherencia 4 4 4 0 3 3 1 1
Metodologia 4 4 4 0 3 3 1 1
Pertinencia 4 4 3 1 2 3 1 1
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) i‘/

n, =

cvp . CYR+1

CVR =

o=

El minimo aceptable para CVR' es:

CFR'=0.5823
La validez obtenida segun el criterio de Lawshe donde el CVR* es la Razon de Validez
de Contenido, se probo para cada criterio de las variables obteniendo el valor 1 que se
encuentra en la escala de valores valido para ambos cuestionarios. Por lo tanto, los
resultados revelan que existe concordancia favorable entre los 3 jueces expertos sobre los

criterios.
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ANEXO 3:

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

ASENTIMIENTO INFORMADO DEL APODERADO

Titulo del estudio: “Conocimiento y actitud frente al examen del Papanicolaou en mujeres — urbanizacion
Las Brisas - Nuevo Chimbote, 2022”

Investigadora: Aredo Mendieta Erika Anali

Asesora: Mgtr. Obst. Solis Villanueva Amelia Nelly
Institucion: Universidad Catélica los Angeles de Chimbote

Proposito del estudio:

Estamos invitando a su hija a participar en un trabajo de investigacion titulado: “Conocimiento y actitud
frente al examen del Papanicolaou en mujeres — urbanizaciéon Las Brisas - Nuevo Chimbote, 2022,
desarrollado por investigadores de la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote. El propésito de la
investigacién es determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y la actitud frente al examen
del Papanicolaou en mujeres en edad fértil de la urbanizacion Las Brisas - Nuevo Chimbote, 2022; dado
que los resultados que se obtengan servirdn como linea de base para los representantes de la urbanizacion,

permitiéndoles plantear estrategias de intervencion, las cuales deben estar enmarcadas en salud sexual.
Procedimientos:
Si usted acepta que su hija participe y su hija decide participar en este estudio se le realizara lo siguiente:
1. Orientacidn sobre el asentimiento y consentimiento informado.
2. Aplicacion del instrumento de recoleccion de datos.

3. Fotografias como evidencia de la aplicacion del instrumento (opcional).

Riesgos:

Su participacién en este estudio no implica ningun riesgo de dafio fisico ni psicolégico para usted.

Beneficios:

89



De acuerdo a los resultados obtenidos en esta investigacion, los datos le seran proporcionados al finalizar

el estudio de investigacion.
Confidencialidad:

Nosotros guardaremos la informacion de su hija sin nombre alguno. Si los resultados de este seguimiento
son publicados, no se mostrard ninguna informacién que permita la identificacion de su hija o de otros

participantes del estudio.
Derechos del participante:

Si usted decide que su hija participe en el estudio, podra retirarse de éste en cualquier momento, o0 no
participar en una parte del estudio sin dafio alguno. Si tiene alguna duda adicional, por favor me la hace

saber para ayudarle con gusto.

Si tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que su hija ha sido tratado injustamente puede

contactar con la asesora de la investigacién Mgtr. Amelia Nelly Solis Villanueva, al correo electronico

asolisv@uladech.edu.pe. Una copia de este consentimiento informado le sera entregada.
DECLARACION Y/O CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente que mi hija participe en este estudio, comprendo de las actividades en las que
participara si ingresa al trabajo de investigacion, también entiendo que mi hija puede decidir no participar y

que puede retirarse del estudio en cualquier momento.

Nombres y Apellidos Fechay Hora

Participante

Nombres y Apellidos Fechay Hora

Investigador
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ANEXO 4:

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

CONSENTIMIENTO INFORMADO DEL PARTICIPANTE

Mi nombre es Erika Aredo Mendieta y estoy haciendo la investigacion titulada: “Conocimiento y actitud
frente al examen del Papanicolaou en mujeres — urbanizacion Las Brisas - Nuevo Chimbote, 2022¢, y la

participacién de cada uno de ustedes es voluntaria.

A continuacion, te presento unos puntos importantes que debes saber antes de aceptar ayudarme:

e Tu participacion es totalmente voluntaria. Si en algn momento ya no quieres seguir participando,
puedes decirmelo y volveras a tus actividades.
e Laconversacion que tendremos sera de 20 minutos maximos.
e En lainvestigacion no se usara tu nombre, por lo que tu identidad serd anénima.
e Tus padres ya han sido informados sobre mi investigacién y estan de acuerdo con que participes si
td también lo deseas.
Te pido que marques con un aspa (x) en el siguiente enunciado segln tu interés o no de participar en mi

investigacion.

¢Quiero participar en la investigacion ¢Conocimiento y actitud
frente al examen del Papanicolaou en mujeres — urbanizacién Si No
Las Brisas - Nuevo Chimbote, 2022?

Fecha:
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ANEXO 4:

FICHA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

En pleno uso de mis facultades mentales, libre y voluntariamente, MANIFIESTO: Que he sido
debidamente INSTRUIDA por la persona responsable de la presente investigacion, sobre el propésito de

éste y la importancia de mi participacion.

Reconozco que la informacion brindada sera rigurosamente confidencial y no sera usada para otro propdsito
fuera de este estudio. He sido informada de que puedo realizar preguntas sobre el estudio en cualquier
momento y que puedo retirarme del mismo cuando asi lo decida, sin que esto cause perjuicio alguno para

mi persona.

EXPONGO:

Que teniendo claro los objetivos de la investigacién y estando satisfecha con todas las aclaraciones sobre el
mencionado estudio, OTORGO MI CONSENTIMIENTO de forma voluntaria para participar de la

encuesta. Y para que asi conste, firmo el presente documento.

Firma de la participante

Fecha:
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ANEXO 5:
AUTORIZACION PARA EJECUCION

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

“Ario del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”’

ARTA s/n° - 2022 - ULADECH CATOLICA

Sr. Azafia Matos Yobani
Teniente Gobernador de la urbanizacién Las Brisas — Nuevo Chimbote
Presente. -

De mi especial consideracion:

Es grato dirigirme a usted para expresar mi cordial saludo e informarle que soy estudiante de
la Escuela profesional de Obstetricia de la Universidad Catolica Los Angeles de Chimbote.
El motivo de la presente tiene como finalidad presentarme, Aredo Mendieta Erika, con el
cédigo de matricula N° 0102151091, Bachiller de la Carrera Profesional de Obstetricia, quien
solicita autorizacién para ejecutar de manera presencial, el proyecto de investigacion titulado
“CONOCIMIENTO Y ACTITUD FRENTE AL EXAMEN DEL PAPANICOLAOU EN
MUJERES-URBANIZACION LAS BRISAS — NUEVO CHIMBOTE, 2022”, durante el
mes de agosto del presente afio.

Por este motivo, agradeceré mucho que me brinde el acceso y las facilidades a fin de ejecutar
satisfactoriamente mi investigacion la misma que redundara en beneficios de su comunidad.

En espera de su amable atencién, quedo de usted.

Atentamente,

AREDO MENDIETA ERIKA AZANA MATOS YOBANI
DNI. N° 75001825 DNI. N° 41588937
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