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RESUMEN
El cuidado de la salud, es priorizada por organismos, quienes buscan frenar mediante
la promocidn y prevencion, problemas de salud. No obstante, investigadores sefialan
que las mujeres presentan dificultades para el autocuidado de su salud; ahi el motivo
del Objetivo General; determinar la relacion que existe entre el conocimiento y
actitud frente a la toma del Papanicolaou en mujeres en edad fértil de la Urbanizacion
Las Gardenias de Nuevo Chimbote - 2022. Metodologia; tipo cuantitativo, nivel
correlacional, disefio no experimental de corte transversal. Poblacién conformada por
183 mujeres en edad fertil; obteniendo como muestra 124 mujeres elegidas por
muestreo probabilistico aleatorio simple, se utilizd la técnica de encuesta, el
instrumento fue un cuestionario validado por 23 preguntas cerradas y respuestas
maultiples para conocimiento y, para actitud 8 preguntas de test de Likert. Resultados;
30.6% de mujeres presentaron conocimientos escasos con actitud buena frente al
examen de Papanicolaou, obteniendo una significancia bilateral de 0.000<0.05, que
rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipétesis alterna del estudio. En dimension
importancia y actitud se encontrd significancia bilateral, con correlacion positiva en
ambas variables con resultado Rho Spearman de 0.402, se encontré en dimensién
factores de riesgo para desarrollar cancer de cuello uterino y actitud una significancia
bilateral, con resultado Rho Spearman de 0,379, y en cuanto, dimensidn requisitos se
obtuvo una significancia bilateral, coeficiente Rho Spearman de 0.331. Conclusién:
el conocimiento y actitud en las mujeres encuestadas de urbanizacion Las Gardenias

de Nuevo Chimbote, se encuentran significativamente correlacionadas (0,370).

Palabras Claves: Actitud, conocimiento, mujeres y Papanicolaou.
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ABSTRACT
Health care is prioritized by organizations, who seek to curb health problems through
promotion and prevention. However, researchers point out that women have
difficulties in self-care of their health; there the reason for the General Objective;
determine the relationship between knowledge and attitude towards taking the Pap
smear in women of childbearing age in the Las Gardenias Urbanization of Nuevo
Chimbote - 2022. Methodology; quantitative type, correlational level, non-
experimental cross-sectional design. Population made up of 183 women of
childbearing age; Obtaining as a sample 124 women chosen by simple random
probabilistic sampling, the survey technique was used, the instrument was a
questionnaire validated by 23 closed questions and multiple answers for knowledge
and, for attitude, 8 Likert test questions. Results; 30.6% of women presented little
knowledge with a good attitude towards the Pap smear, obtaining a bilateral
significance of 0.000<0.05, which rejects the null hypothesis and accepts the alternate
hypothesis of the study. Bilateral significance was found in the importance and attitude
dimension, with a positive correlation in both variables with a Spearman Rho result of
0.402, bilateral significance was found in the risk factors for developing cervical
cancer and attitude dimension, with a Spearman Rho result of 0.379, and Regarding
the requirements dimension, a bilateral significance was obtained, Spearman's Rho
coefficient of 0.331. Conclusion: the knowledge and attitude of the women surveyed
from the Las Gardenias urbanization in Nuevo Chimbote are significantly correlated

(0.370).

Keywords: Attitudes, knowledge, women and Pap smears.
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l. INTRODUCCION

La deteccion precoz del cancer de cuello uterino a través del Papanicolaou es
una esfera muy maltratada en estos Gltimos afios, esta problemética se encuentra
descrita en la linea de investigacion de pre y pos grado de la carrera profesional de
Obstetricia, en el area de investigacion en la Prevencion de la salud sexual y
reproductiva, a fin de mejorar la salud de la poblacién y fortalecer el desarrollo

profesional .

El cancer cuello uterino (CCU) a nivel mundial, ha sido priorizada por muchos
organismos, los mismos que buscan frenar esta situacion mediante la prevencion, ya
que es el cuarto tipo de cancer més frecuente como causa de muerte en mujeres segun
datos de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), teniendo como incidencia
estimada de 604 mil nuevos casos de mujeres diagnosticadas de cancer de cuello
uterino mundialmente, y 342 mil muertes por esta enfermedad en el 2020 teniendo
como lugar en paises de bajos y medianos ingresos en el 90% . Se considera que este
tipo de cancer seguira incrementando hasta llegar a 700 mil casos nuevos y 400 mil

muertes en el afio 2030 mundialmente ©,

Como factores de riesgo primordiales se mantiene la promiscuidad sexual, nivel
socioeconémico bajo, y Virus de Papiloma Humano (VPH) ©. Segun el Instituto
Nacional de Cancer de Estados Unidos (EE.UU.), en Finlandia, Suecia, Canada y en
el mismo EE.UU., el Papanicolaou ha logrado disminuir las tasas de mortalidad de

cancer de cuello uterino entre el 34 y 50% ©). Lamentablemente, segtn la Liga Peruana



de Lucha Contra el Cancer, ha promediado que, en el Pert, durante el afio 2020 se
registr6 mas de 4 270 nuevos casos de cancer de cuello uterino, y teniendo
aproximadamente 2 288 muertes cada afio, siendo uno de los principales tipos de

cancer de mayor incidencia y mortalidad ©.

El conocimiento ha sido afectado en varias dimensiones, asi lo evidencia
estudios previos realizados en Huancayo, donde el 40,9% de mujeres en edad fértil
(MEF) encuestadas presentaron un nivel de conocimiento escaso; seguido de 36,4%
mostraron actitud buena sobre la prueba de PAP. Tal es que, dentro del nivel de
conocimientos el 22,7% de las mujeres en estudio presentan conocimientos nulos sobre
el tema. Por otro lado, de acuerdo a las actitudes frente al PAP, el 31,1% de
encuestadas tienen mala actitud, el 32,6% regular actitud y solo el 36,4% buena
actitud. Concluyendo que, las mujeres en estudio presentan un nivel de conocimiento
escaso Y actitud buena, es decir, existe relacion significativa entre conocimiento y

actitud frente al examen del PAP (),

A nivel local, en Nuevo Chimbote, en el ano 2021, el Hospital “Eleazar Guzman
Barron”, registrd 13 casos de mujeres con diagnostico de cancer de cuello uterino
siendo las pacientes mas afectadas el grupo etarios de 30 a 50 afios de edad. Hasta
junio del presente afio, se ha diagnosticado 14 casos con esta enfermedad, cifra
alarmante y que supera a las atendidas en el 2021 ®. Asi mismo, se ha demostrado que
esta enfermedad es posible ser detectada de manera precoz mediante la prueba de

Papanicolaou, lo cual permitira la reduccion de su mortalidad. Por ende, una buena



promocion del Papanicolaou por parte de puestos y centros de salud, ayuda a
incrementar la toma de la muestra en las mujeres, sin embargo, aln existen barreras
culturales y sociales, falta de informacion, entre otros factores que tras la pandemia de
COVID 19 dificultan el acceso a diagndsticos y tratamientos asequibles para la salud
de las mujeres. El conocimiento y actitud, influyen de manera importante en el cambio

del perfil epidemioldgico de esta enfermedad ©.

Dentro del distrito de Nuevo Chimbote, se encuentra ubicado la Urbanizacion
Las Gardenias, que alberga a un grupo de mujeres en edad fértil, las cuales la mayor
parte de ellas se dedican a ser amas de casa, conservando muchas de ellas costumbres
ancestrales acerca de su cuidado sexual y reproductivo, siendo temerosas a recibir
consejeria o conocer el resultado de la prueba; a ello sumarle el desinterés, el
machismo en ciertos hogares, siendo causantes influyentes de la postergacion del

autocuidado de su salud en las mujeres.

Situacién que conlleva a proponer la siguiente interrogante. ¢Cuél es la
relacion que existe entre el conocimiento y la actitud frente a la toma del
Papanicolaou en las mujeres en edad fértil de la Urbanizacion Las Gardenias de
Nuevo Chimbote durante el periodo julio — septiembre del 2022?, para responder el
problema, se plantea como objetivo general: determinar la relacion que existe entre el
conocimiento y la actitud frente a la toma del Papanicolaou en las mujeres en edad
fértil de la Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio —

septiembre del 2022. Y como objetivos especificos: (1) Determinar la relacion que



existe entre el conocimiento y la actitud en la dimension importancia sobre la toma del
Papanicolaou de las mujeres en estudio, (2) Determinar la relacion que existe entre el
conocimiento y la actitud en la dimension factores de riesgo para desarrollar el cancer
de cuello uterino en las mujeres en estudio, y (3) Determinar la relacion que existe
entre el conocimiento y actitud en la dimension requisitos sobre la toma del

Papanicolaou de las mujeres en edad fértil en la poblacion en estudio.

La investigacion se justifica debido a que, en varios sectores del Perd, las
mujeres son diagnosticadas con cancer de cuello uterino en etapas avanzadas por la
falta de conocimiento y actitud acerca del Papanicolaou, razon que llevé a realizarse
el presente estudio. La mujer es el pilar de la familia, por lo que, si ella llegara a faltar
en su hogar, ésta se desintegra, por ello este estudio contribuird como fuente de
informacion para el centro de salud perteneciente a la urbanizacion Las Gardenias de
Nuevo Chimbote, a fin que, a partir de los resultados se puedan proponer estrategias
de mejora para la deteccion temprana del cancer del cuello uterino a través de la prueba

del Papanicolaou, que a su vez ayudara a controlar la incidencia de esta enfermedad.

El aporte de esta investigacion permitira atender las necesidades de nuestra
poblacién, asi poder ofrecerles una mejor accesibilidad y cobertura de atencidn
mediante la promocidn y prevencion. Asi mismo, mostrara la realidad de este problema
de salud y permitira mejorar la educacién en las mujeres en edad fértil de la
urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote en cuanto a su conocimiento y actitud

sobre la toma de Papanicolaou incentivandolas a que logren con cambio en su estilo



de vida y acudan a los puestos y centros de salud a realizarse la prueba. Posteriormente,
debido a las dificultades que la mujer tiene para realizarse la prueba, se podra disefiar
estrategias que permitan reducir los indicadores de este problema. Finalmente, este

estudio servira de antecedente para futuras investigaciones.

Los resultados de la presente investigacion evidencian la poca responsabilidad
de las mujeres en el autocuidado de su salud, y la falta de iniciativa propia para acudir
a un puesto de salud a realizarse la toma de Papanicolaou, demostrandose que el 30.6%
de mujeres encuestadas presentaron conocimientos escasos con actitud buena frente al
examen de Papanicolaou, obteniendo una significancia bilateral de 0.000<0.05. En
dimension importancia y actitud se encontro significancia bilateral, con correlacion
positiva en ambas variables con resultado Rho Spearman de 0.402, se encontrd en
dimension factores de riesgo para desarrollar cancer de cuello uterino y actitud una
significancia bilateral, con resultado Rho Spearman de 0,379, y en cuanto, dimension
requisitos se obtuvo una significancia bilateral, coeficiente Rho Spearman de 0.331.
Concluyéndose que, el conocimiento y actitud en las mujeres encuestadas de
urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote, se encuentran significativamente

correlacionadas (0,370).

La metodologia empleada en la investigacion fue de tipo cuantitativo, de nivel
correlacional, de disefio no experimental de corte transversal. La poblacion total lo
constituyeron 183 MEF en edades de 15 a 49 afios, mujeres que residen en la

Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote, y que cumplian con los criterios de



inclusion. La muestra estuvo conformada por 124 MEF, donde se utilizo la formula
estadistica de proporcion poblacional, y para la identificacion de las unidades
muestrales se utilizd el muestreo probabilistico aleatorio simple. Asi mismo, el
informe esta constituido por cinco capitulos: El capitulo I, recoge la descripcion del
contexto, objetivos, alcance y estructura de la tesis. EI capitulo Il, presenta la revision
de la literatura, mencionando los antecedentes tanto nacionales e internacionales y
bases teoricas y conceptuales. El capitulo Il indica la hipétesis nula y alterna del
estudio. El capitulo 1V, describe el tipo y nivel del estudio, la poblacién y muestra de
las participantes, la técnica e instrumento utilizados. El capitulo V, muestra los
resultados y andlisis de resultados como respuesta a los objetivos especifico.
Finalmente, en el capitulo VI, se establecid las conclusiones y recomendaciones a las

que se llegd la investigacion.



I1. MARCO TEORICO Y CONCEPTUAL
2.1. Antecedentes

2.1.1. Antecedentes Nacionales.

Carrillo P. ©® Chimbote 2020; realizé un estudio “Conocimiento Yy actitud
sobre Papanicolaou en mujeres del pueblo joven Florida Alta, Chimbote, 20207,
teniendo como objetivo general: “Determinar la relacion que existe entre el
conocimiento y actitud sobre el examen del Papanicolaou en mujeres de edad fértil del
pueblo joven Florida Alta, del distrito de Chimbote, Periodo julio-agosto 2020”. El
estudio es de tipo cuantitativo, nivel correlacional, disefio no experimental y de corte
transversal. La muestra consta de 150 MEF. En resultados se evidencia la importancia
sobre la toma de PAP en un 32% de conocimiento nulo, en factores de riesgo el 21%
presentaron conocimiento escaso, y el 33% desconoce los requisitos para realizarse el
examen de PAP. Se observo en la correlacion entre conocimiento y actitud, la mayoria
(53,3%) de mujeres presentaron conocimiento apropiado, guardando relacion con
buena actitud. Si existe relacion entre variables (conocimiento y actitud), con valor de
0.816. En el nivel de conocimiento de importancia riesgo y factores de riesgo se
relaciona con la actitud de las mujeres, con valor de 0,792 y 0,784; en requisitos tiene
relacion debil con la actitud de participantes de 0,241. Se concluyo que existe relacion
considerablemente entre conocimiento con actitud de las MEF (0,816), rechazando la

hipotesis nula.

Tejada P. @9 Nuevo Chimbote 2020, realiz6 un estudio de “Conocimiento y
actitud sobre Papanicolaou, mujeres del Asentamiento Humano las Poncionas-Nuevo

Chimbote 2020 con objetivo general: “Determinar la relacion que existe entre el nivel

7



de conocimiento y la actitud frente a la toma del Papanicolaou en mujeres del
Asentamiento Humano Las Poncianas, en el periodo de julio-agosto 2020”. La
metodologia utilizada fue de tipo cuantitativo, nivel descriptivo-correlacional, de una
sola casilla de corte transversal. En los resultados el 40.0% de encuestadas presentaron
nivel de conocimientos aceptables y un 45,8% apropiados, en cuanto a la correlacion
de las variables en estudio, se demostrd que existe relacion frente a la prueba de PAP,
siendo el 35,8%, en su mayoria, dichas mujeres en estudio presentan conocimiento
aceptable sobre el tema, presentando actitud regular sefialando dependencia entre las
variables, y 20.8% de las mujeres presentaron conocimiento apropiado con actitud
regular. En cuanto a la correlacion rho de Spearman del conocimiento y actitud se
obtuvo un p=0.001<0.05, por ello, se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipétesis
alterna del estudio y su coeficiente de correlacién segin Spearman es de 0.290,
Ilegando a la conclusion que existe una correlacidn positiva débil entre las variables

en estudio (conocimiento y actitud).

Cecias S. @) Chimbote 2021, ejecuté un estudio titulado “Conocimientos y
actitudes sobre el Papanicolaou en mujeres del Asentamiento Humano San Miguel,
Chimbote-2021”, cuyo objetivo general fue: “Determinar la relacion que existe entre
el nivel de conocimiento y las actitudes hacia la toma del Papanicolaou en mujeres en
edad fértil del Asentamiento Humano San Miguel de Chimbote en el periodo
septiembre - diciembre 2021”. La metodologia a usar fue de tipo cuantitativo, de nivel
correlacional, de disefio no experimental de cohorte transversal. Cuyo resultado
alcanzado en las mujeres en estudio fue que el 64.9% ocuparon conocimiento

apropiados con actitud favorable frente a la prueba de PAP, una significancia bilateral



se encontrd en la dimension importancia y actitud, obteniendo correlacion positiva
entre variables con resultado de Rho Spearman de 0.771, y se halld significancia
bilateral en la dimension factores de riesgo para desarrollar cancer de cuello uterino y
actitud con resultado de Rho Spearman de 0,753, asi mismo se obtuvo significancia
bilateral en cuanto a las variables conocimiento y actitud en la dimension requisitos,
su coeficiente de Rho Spearman de 0.744; llegando a la conclusion que el
conocimiento y actitud sobre la prueba del Papanicolaou de las mujeres encuestadas,

se encuentran significativamente correlacionadas (0,712).

Guimac Y. @2 Lima 2018, realizé6 un estudio titulado “Conocimientos y
actitudes sobre el examen de Papanicolaou en usuarias del Centro de Salud Sangarara,
2018”, su objetivo general: “Determinar la relacién entre el nivel de conocimientos
sobre el examen de Papanicolaou y actitudes en usuarias que acuden al Centro de Salud
Sangarara, 2018, la metodologia fue de enfoque cuantitativo, disefio no experimental,
nivel descriptivo correlacional, de corte transversal, con muestra de 144 usuarios. En
resultados, el nimero de personas con conocimientos de nivel aceptable y aprobado
suman 98%, en su dimension importancia el 29,2% tuvieron conocimiento aceptable
y el 27,8% conocimiento nulo, en dimensién factores de riesgo, el 49,3% desconoce
este tema y el 28,5% presentaron conocimiento nulo en requisitos dicho examen. La
actitud por dimensiones muestra que el 11.1% de encuestadas presentaron buena
actitud preventiva frente al examen del PAP, y 77,1% evidenciaron reglar cultura
actitudinal. Se concluyd, que el nivel de conocimientos hacia el examen de PAP se

relaciona significativamente con la actitud de las usuarias en estudio.



Quispe A. ) Huancayo 2019, realiz6 un estudio, titulado “Conocimiento y
actitud sobre la toma del Papanicolaou en mujeres Centro de Salud Auquimarca —
Huancayo 20197, presentando como objetivo general “Determinar la relacion entre
conocimiento y actitud sobre la toma del Papanicolaou en mujeres de edad fértil del
centro de salud Auquimarca, Huancayo en el periodo junio-agosto 20197, la
metodologia empleada fue estudio cuantitativo, correlacional, de corte transversal.
Obteniendo como resultado que las mujeres encuestadas presentaron nivel de
conocimiento escaso con un 40,9%; y 36,4% nivel de actitud buena frente a la toma
de PAP. La actitud en dimensién preventiva fue buena en 36,4% y 37,9% buena en
cultura actitudinal. La correlacion de Spearman en conocimientos en su dimensién
requisitos entre actitudes hacia el PAP, se tiene por resultado un coeficiente de
correlacion de 0,681, es decir, es una correlacion moderada con un valor significativo
bilateral de 0,01. En conclusion, las mujeres en estudio tienen nivel de conocimiento
escaso Yy actitud buena y existe relacion significativa entre conocimiento y actitud hacia

la toma de Papanicolaou.

2.1.2. Antecedentes Internacionales.

Velasco F. 13 Meéxico 2018, ejecutd una tesis titulada “Factores
socioculturales que interfieren en la realizacion del Papanicolaou en mujeres indigenas
mexicanas”, teniendo como objetivo general: “Identificar los factores socioculturales
que interfieren en la realizacion del Papanicolaou en mujeres de una comunidad
indigena de Santo Tomas del municipio de Tenosique de Pino Suarez, Tabasco”. En

su metodologia fue un estudio cuantitativo descriptiva, prospectiva, mediante
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muestreo no probabilistico por conveniencia incidental, con muestra de 23 mujeres
con rango de edad de 25 y 35 afios, con vida sexual activa. En sus resultados el rango
de edad con mayor incidencia es 29 y 35 afos, con predominio en escolaridad el nivel
primario, en estado civil en su mayoria esta en union libre, y hasta en ese entonces han
tenido 2 parejas sexuales en su vida, siendo el inicio de su vida sexual el rango
predominante entre 16 a 20 afios, nunca habiéndose realizado la prueba de PAP por
falta de interés e influencia de pareja y desconocer la frecuencia de la misma.
Concluyendo que la mayoria de encuestadas (83.3%), presentaron actitud indiferente

hacia la toma de PAP.

Cerros R. ™ Nicaragua 2018; realiz6 una investigacion titulada
“Conocimientos actitudes y practicas sobre la toma de citologia cervicouterino
(papanicolaou) en mujeres de edad fértil, que asisten al centro de salud Luis Felipe
Moncada, del municipio de Santa Maria, Nueva Segovia. Julio-Septiembre 2018,
siendo el objetivo general: “Evaluar el nivel de conocimientos, actitudes y practicas
sobre la toma de citologia cervicouterino (papanicolaou), en mujeres en edad fértil,
que asisten al centro de salud Luis Felipe Moncada, del municipio de Santa Maria,
Nueva Segovia, en el periodo del 1° de julio al 30 de setiembre de 2018”. La
metodologia fue de estudio de tipo observacional, descriptivo, de corte transversal,
conformada por una muestra de 297 mujeres en edad fértil. Segin los
resultados obtenidos el 49.5% de encuestadas tuvieron entre 15 a 25 afios, el 45.8%
tuvieron un nivel de escolaridad de secundaria, siendo amas de casa en el 55.9%. Se
analizo que el 82,8% de mujeres presentaron conocimiento hacia la toma del PAP,

obteniendo una actitud favorable en un 77.4% hacia el Papanicolaou. Se concluy6 que
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el nivel de conocimiento de las mujeres encuestadas es bueno hacia la toma del

Papanicolaou, asi mismo, presentan una actitud favorable para dicha prueba.

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

Compromete informacion precisa en lo que se basa un individuo para tomar
decisiones ante una situacion determinada; por ello, se realizan investigaciones de los
pre saberes que se hayan y sus bases tedricas, para asi poder establecerlos, y
mejorarlos. Piaget, refiere que el conocimiento es un proceso donde se reconoce tres
elementos, los cuales son: actitudes, aptitudes y contenidos. En las aptitudes se
consideran dos situaciones diferentes, en ellas encontramos: las aptitudes intelectivas
y las aptitudes procedimentales. De ello, el conocimiento da como resultado el
progreso de actitudes y comportamientos nuevos mediante la practica del individuo y

la formacion mental que se origina desde el nacimiento hasta la madurez. .
a) Conocimiento del autocuidado desde el punto de vista de la salud

El autocuidado se puede considerar como la disposicion que posee una
persona para hacer labores requeridas e indispensables para que ésta pueda
vivir, a ello se suma las practicas en actividades que la persona puede realizar
con orden de acuerdo a su situacion temporal y por sus propios medios con la
finalidad de su supervivencia, sostener la salud y prolongarla; va de la mano
con los cambios de buenos estilos de vida en habitos higiénicos, alimentarios,

comportamiento sexual, entre otros 9,
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b) Conocimiento sobre el Papanicolaou en las mujeres

El conocimiento referente al examen de Papanicolaou comprende
informaciones precisas sobre los que una persona se apoya para que tome
decisiones referentes a comportamientos ante situaciones establecidas, es decir
la forma en que se debe actuar a partir de bases tedricas y/o cientificas. El
conocimiento inicia a partir de definiciones e informacion; es asi que en el
ambito de la educacidn se investigan los conocimientos anticipados, asi como

los fundamentos tedricos, para luego establecerlos y optimizarlos @9,

2.2.2. Bases tedricas de la actitud.

Maradiaga 7 refiere que la actitud es un sentir favorable o inversa en lo que
representa a un objetivo general, puede tratarse de un individuo, contexto social, 0
diferentes intereses de labor humana. Asi mismo, menciona que la actitud es una
estructura que concierne a conocimientos entorno a un determinado contexto que incita
a que se reaccione de una manera especifica. Estas definiciones identifican un orden
de otras definiciones como ética, determinaciones, opinion, prejuicio, entre otros. Las
actitudes influyen a que se reaccione de buena o mala manera ante determinadas
situaciones del entorno cercano, asi como temas mundiales. Los beneficios de contar
con conocimientos referentes a las actitudes de los individuos generan que se prevea

como enfrentaran diferentes eventualidades.
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a) Actitud frente a la toma de Papanicolaou

Tanto en la formacion cognoscitiva como el motivacional y efectivo
apresuran el procedimiento social debido a que las mujeres conservan en su
conducta a nivel social ciertas preferencias que influyen a que las usuarias
asistan al puesto de salud para la toma de PAP (. Existen investigaciones
donde hacen mencién que las actitudes que afectan en las mujeres a que no
acudan al puesto de salud para la toma del PAP son: No les gusta el examen,
temor, verglienza, creencias, costumbres, falta de tiempo, desinformacion,

autoestima baja, entre otras ®),

2.3. Marco conceptual
2.3.1. Cancer de cuello uterino.

Es una enfermedad paulatina, tiene su inicio con modificaciones intra
epiteliales premalignas, de origen en el cérvix %, Mayormente, el cancer de cuello
uterino se inicia en el recubrimiento de las células de dicha zona. Estas células no se
transforman rapidamente en cancer, sino que las células sanas del cuello uterino se
modifican de forma progresiva en células precancerosas, las cuales se convierten en
cancer o también llamadas: Displasia, Lesion Intraepitelial Escamosa (SIL), y

Neoplasia Intraepitelial Cervical (CIN) 9,

La Organizacién Panamericana de la Salud (OPS), sefiala que el cancer de

cuello uterino es uno de los problemas mas graves para la vida de las mujeres. En el
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afio 2012, 83 000 féminas fueron diagnosticadas de cancer de cuello uterino,
lamentablemente, 36 000 fallecieron por causa de esta enfermedad en la Region de las
Ameéricas, segun indicadores, si se mantiene estas tendencias, para el afio 2030 el

ndmero de muertes aumentara en 45% 29,

2.3.2. Factores de riesgo asociados.
a) Papiloma virus

Segun la OMS, el Virus del Papiloma Humano (VPH), es una infeccion
gue provoca verrugas en varias partes del cuerpo, segun la cepa. Son un grupo
de virus relacionados entre si. Es causa de cancer de cuello de Utero producida
por su infeccidn; alrededor del 70% son provocados por los tipos VPH-16 y
VPH-18. Mayormente las infecciones por VPH no tienen sintomatologia, la

infeccion genital por VPH persistente puede causar cancer de cuello de utero

(1)

b) Factores relacionados con la conducta sexual

El nimero de parejas sexuales y el comienzo temprano de las relaciones
coitales (antes de los 20 afios de edad) incrementa de manera importante el
riesgo de adquirir cancer de cérvix. En diferentes estudios realizados se
determino la aparicion de VPH cervical en un 17 - 21% de las mujeres con 01
pareja sexual; asi mismo, en 69 - 83% de las mujeres con 05 a méas parejas
sexuales. Es asi que la conducta o comportamiento del varon que cambia

frecuentemente de pareja sexual llega a ser un componente de alto riesgo ya
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que en sus diferentes contactos sexuales se puede llegar a infectar con el VPH

el cual es trasmitido luego a su pareja @Y.
c) Infeccion con clamidia

Se origina por un tipo de bacteria denominada Chlamydia trachomatis
la cual provoca que se infecten los 6rganos sexuales femeninos. Su transmision
es por medio de las relaciones coitales, distintos estudios muestran que las
mujeres que se infectaron ya sea en el pasado o en la actualidad, poseen un

peligro elevado de presentar cancer de cuello uterino @9,
d) Factores relacionados con la produccion

El incremento del nimero de gestaciones ha demostrado una tendencia
recta en el riesgo de neoplasia cervical., es asi que las mujeres que han tenido
mas de doce gestaciones estan en riesgo cinco veces mas de contraer este tumor
maligno a diferencia de aquellas que se han embarazado menos de tres veces.
Aungue no haya ninguna explicacion definitiva se cree que la inmunosupresion
de la gestacion o su influjo hormonal incrementa la susceptibilidad a la

infeccion por VPH @2,
e) Alimentacion

La alimentacion inadecuada es dafiina para la salud de las personas ya
gue esto provoca un desorden en la alimentacion, y a la vez a tener sobrepeso
o desnutricidn, posibilitando tener cancer de cérvix en las mujeres. Asi mismo,
se debe beber diariamente agua, y consumir frutas y verduras; los cuales

evitaran contraer cancer de cérvix ©,
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2.3.3. Diagnosticos de lesiones pre malignas.

La corrobacion de diagndstico se debe hacer a través del informe de histologia
positivo de laceracion pre-invasora o cancer de cuello uterino, difundido por un

médico experto en anatomia patologica ?®. Para el diagnostico se puede realizar:
a) La biopsia: permite dar un diagnostico certero del Cancer de Cuello Uterino.

b) Inspeccion Visual con Acido Acético (IVAA): Se realiza por medio de un
especulo, se aplica acido acético en una concentracion de 5% en la zona del
cérvix. Provoca que las células anormales se tornen de color blanco y asi

detectarlas facilmente @4,

c) Prueba de moléculas para la deteccion del virus de papiloma humano:
Consiste en la deteccion de ADN de VPH de alto riesgo por medio de

pruebas moleculares @,

2.3.4. Enfoque integral del control del Cancer de cuello uterino.
2.3.4.1. Prevencion primaria

e Informacién y educacion para la salud: Debido a que la
transmision de la enfermedad se origina mediante ciertos
comportamientos, es importante suministrar a las comunidades
buena informacion acerca de la causa del cancer de cuello uterino,
mecanismo de transmision y control de ésta. Es de suma importancia

que la informacion, y consejeria, sea dada tanto a mujeres como a
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varones debido a que con reiteracion la primordial fuente de contagio

y reservorio es el varon infectado por el virus @,

e Preservativo: El uso correcto del condén o preservativo en las
relaciones coitales es la primordial medida de prevencion
generalmente ya que permite disminuir los indices de infeccion.
Actualmente, se haya sesiones educativas efectivas que ayudan a
fomentar el uso de preservativos en el coito, ayudando especialmente

en las relaciones coitales a temprana edad en las mujeres @),

e Inmunizaciones: Segun el calendario de vacunaciones infantiles, la
administracion de la vacuna frente al VPH se realiza a nifias de 13
afios de edad, suministrandose en tres dosis (0-1-6 meses) 9.
Existen tres tipos de vacunas VPH: La tetravalente y la bivalente las
cuales son las indicadas para evitar infecciones por los tipos de
VPH16, VPH18, que provocan gran cantidad de canceres cervicales.
De igual manera, la vacuna tetravalente protege contra VPH6,
VPH11 que se relacionan a verrugas en los genitales. La nonavalente
es la tercera vacuna que permite proteger a la mujer contra VPH,

pero ain no se encuentra disponible en los establecimientos de salud

(25)

2.3.4.2. Prevencion secundaria

El descubrimiento temprano del cancer de cuello uterino, por medio del
tamizaje seguido de tratamientos de lesion pre maligna detectadas, permiten
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prevenir en su mayoria los canceres de cuello uterino. Las pruebas moleculares
del VPH, PAP e IVAA son usados como métodos de tamizaje. En el enfoque
de “tamizaje y tratamiento”, decidir sobre el tratamiento se basa a través del
tamizaje y el tratamiento se brinda con rapidamente, de inmediato tras una el
resultado de prueba de tamizaje positiva. Este enfoque disminuye la perdida de
las pacientes para realizar el seguimiento y puede disminuir el retraso de inicio
del tratamiento. En las mujeres con resultados negativos en la prueba de IVAA
0 PAP, el nuevo tamizaje debera realizarse en un intervalo minimo de tres afios.
En las pacientes con resultados negativos en el tamizaje de VPH, lo correcto es

conducir a la paciente a un nuevo tamizaje tras un intervalo minimo de cinco

afios 9,
2.3.5. Frotis de la prueba de Papanicolaou.
2.35.1. Definicion

Es una prueba que se realiza a las mujeres en edad fértil, de rutina y
permite salvar vidas con la deteccién temprana del cancer del cuello uterino.
La prueba de Papanicolaou, se trata de una evaluacion sencilla, rapida y que
habitualmente no debe causar dolor en la paciente. Durante ésta, el obstetra
recolecta células del cérvix uterino mediante una espatula o cepillo pequefio,
para conocer si existe inflamacion, infeccion, y/o alguna otra anomalia
relacionada al cancer de cuello uterino, lo que permite establecer un

diagnostico oportuno, ademas el profesional de salud tomara acciones
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adecuadas, y tendra tiempo para actuar y detectar desde el inicio del desarrollo

del Virus del Papiloma Humano (VPH) @7,
2.3.5.2. Objetivo

Permite detectar tempranamente el cancer de cérvix uterino, asi mismo,

reducir la cifra de muertes como resultado de esta enfermedad #®,
2.3.5.3. Importancia

El examen de Papanicolaou examina anomalias en las células cervicales
previo a que se genere en cancer. Ocasionalmente, estas células recolectadas
también se examinan para detectar VPH, virus que puede causar cambios en
las células, que pueden resultar en cancer. El Papanicolaou y Virus de Papiloma
Humano, son pruebas que permiten diagnosticar cancer de cuello uterino
incluso antes de que la mujer sea sintoméatica por esta enfermedad.
Investigaciones demuestran que éstas pruebas pueden reducir las estadisticas

de casos y muertes debido a este tipo de cancer 9,
2.3.5.4. Requisitos para la prueba del Papanicolaou 2
e No debe estar en su periodo menstrual.

e No haber tenido relaciones sexuales 48 horas antes de realizarse el

examen del Papanicolaou.
e No colocarse 6vulos, pomadas, cremas, etc. previo a la prueba.
¢ No haberse realizado ducha vaginal o lavado previo examen.

e Haber iniciado su actividad sexual.
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2.3.5.5. Procedimientos de la prueba

Hoy en dia, existe una lista de requisitos y procedimientos para buscar la
mejor manera de realizar la prueba del Papanicolaou. El personal de salud que
toma la muestra: médicos y/u obstetra, deben de estar capacitados en cuanto a
esta especialidad @®. Las condiciones para la correcta atencion de los
tamizajes: al tomar contacto con la mujer es primordial no perder la
oportunidad de realizar una buena consejeria de la toma del PAP y otros temas
relacionados a ésta, asi mismo se debe informar a la paciente los objetivos y
ventajas de la prueba. La paciente debe estar informada para que decida acceder
al consentimiento de la prueba. No se debe dejar de lado, la adecuada
privacidad y familiaridad entre el profesional de salud y la paciente, como

también asegurarse de tener los materiales necesarios antes de la toma del PAP

(26)

2.3.5.6. Frecuencia para realizarse el Papanicolaou

Si el primer examen es negativo, la toma del PAP se tiene que repetir al
afio de la primera y si esta segunda continla siendo negativa se tomaréa la muestra
cada 3 afios asi hasta los 35 afios de edad a partir de esa edad la prueba de

Papanicolaou seré cada 5 afios hasta los 60 afios de edad @7,
2.35.7. Técnica para el Papanicolaou @®

e Completar el formulario desarrollado a tal fin por el Plan Nacional de
Prevencién Integral del Céancer de Cuello Uterino del Ministerio de

Salud Publica (MSP) y el Programa de Prevencion de Cancer de
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Cuello Uterino de la Comision Honoraria de Lucha Contra el Cancer

(CHLCC) (formulario de citologia PPCCU01/12).

¢ Rotular la ldmina con apellidos de la paciente, nimero de identidad, y

fecha de toma de la muestra.

e Observar el cuello uterino por medio de un espéculo, localizando la

zona de transformacion.

¢ Recolectar la muestra exocervical con espatula de aire o baja lengua,

y la muestra endocervical con cepillo, palillo o hisopo.

e Expandir la muestra obtenida en portaobjetos en una sola lamina, cada

muestra en una mitad.

e Fijar la muestra obtenida con alcohol etilico al 96% por 30 minutos
minimo u otros aerosoles sin laca. Es primordial que la muestra se fije
en un tiempo no mayor a 5 segundos debido a que de esta manera se

evita la deshidratacion de las células.

En el laboratorio, el desarrollo de la muestra se realiza segun el manual
de procedimiento de los laboratorios de citologia ginecolégica de la Comision
Honoraria de Lucha Contra el Cancer. Es primordial considerar que la toma de
PAP debe realizarse antes de cualquier otro procedimiento cervical. La prueba
de Papanicolaou no debe rehacerse dentro de los tres meses de esta prueba
previo u otros procedimientos relacionados, de esta manera se da tiempo a que

se puedan regenerar las células epiteliales ).
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2.3.6.Resultados del Papanicolaou seguin Sistema Bethesda. ©%

Para describir los resultados de la prueba de Papanicolaou méas ampliamente es

el Sistema Bethesda (TBS), en la cual existe tres categorias esenciales:

e Negativo para lesiones intraepiteliales o céancer: significa que no se
encontraron signos de pre cancer, cancer, u otra anomalia similar; sin

embargo, se puede hallar signos de Infecciones de Transmision Sexual.

e Anomalias de células epiteliales: significa que en el cuello uterino o vagina
existen células que muestran cambios que pudieran ser indicios de pre

cancer o cancer; de la cual se divide en células escamosas y glandulares.

e Otras neoplasias malignas: es para otros tipos de cancer que generalmente
nunca afectan al cuello uterino, por ejemplo, los sarcomas, melanoma

maligno y linfomas.
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I11.  HIPOTESIS
3.1. Hipotesis general

Hi: Existe relacion significativa entre conocimiento y la actitud frente a la toma del
Papanicolaou en mujeres de la Urbanizacion Las Gardenias — Nuevo Chimbote durante

el periodo julio — septiembre del 2022.

Ho: No existe relacion significativa entre conocimiento y la actitud frente a la toma
del Papanicolaou en mujeres de la Urbanizacion Las Gardenias — Nuevo Chimbote

durante el periodo julio — septiembre del 2022.

3.2. Hipdtesis especificas
3.2.1. Hipdtesis especifica 1:

Hi: Existe relacién significativa entre el conocimiento y la actitud en la dimension
importancia sobre la toma del Papanicolaou de las mujeres en edad fértil de la
Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio — septiembre del
2022.

Ho: No existe relacion significativa entre el conocimiento y la actitud en la dimension
importancia sobre la toma del Papanicolaou de las mujeres en edad fertil de la
Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio — septiembre del

2022.
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3.2.2. Hipdtesis especifica 2:

Hi: Existe relacion significativa entre el conocimiento y la actitud en la dimension
factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino en mujeres en edad fértil
de la Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio —
septiembre del 2022.

Ho: No existe relacion significativa entre el conocimiento y la actitud en la dimension
factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino en mujeres en edad fértil
de la Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio —

septiembre del 2022.

3.2.3. Hipdtesis especifica 3:

Hi: Existe relacion significativa entre el conocimiento y actitud en la dimension
requisitos sobre la toma del Papanicolaou de las mujeres en edad fértil de la
Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio — septiembre del
2022.

Ho: No existe relacion significativa entre el conocimiento y actitud en la dimension
requisitos sobre la toma del Papanicolaou de las mujeres en edad fértil de la
Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio — septiembre del

2022.
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IV. METODOLOGIA
4.1. El tipo de investigacion

Estudio de tipo cuantitativo, ya que en ella se midié6 numéricamente las
variables en estudio. Nivel de la investigacion de la tesis correlacional, ya que permitid
conocer el nivel de relacidn de variables en estudio, de la misma manera identificar la
correlacion que tienen entre si. Disefio de la investigacion no experimental de corte
transversal, porque no se realiz6 manipulacion activa de variables, los efectos en las
variables ya independientes ocurrieron y la presente investigacion se basé en la

observacion de fendmenos ya existentes para luego ser estudiadas y analizadas @.

Esquema:
V1
M r
V2
Donde:
M: muestra

V1: conocimiento sobre la prueba de Papanicolaou
r: Relacion que tienen las variables en estudio

V2: Actitudes de las mujeres
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4.2. El universo y muestra.
4.2.1. Poblacion.

La poblacion total lo constituyeron 183 mujeres en edad fértil (MEF) en edades
de 15 a 49 afios, mujeres que residen en la Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo

Chimbote, 2022.

4.2.2. Muestra.

La muestra estuvo conformada por 124 MEF entre los 15 a 49 afios de edad,
para el calculo del tamafio muestral, se utilizé la formula estadistica de proporcion
poblacional, y para identificacion de las unidades muestrales se utilizd el muestreo
probabilistico aleatorio simple, asi mismo, se tuvo en cuenta los criterios de inclusion.

Férmula de tamafo muestral:

B Z2.p.q.N
"T 7t pgter(N—-1)

Donde:

n: Muestra.

N: Tamafio de la poblacion.

Z: Coeficiente del 95% de confidencialidad (1.96).

p: Proporcion de mujeres que conocen con actitud favorable comportamiento
sexual sin riesgo (0.5)

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

e: Margen de error minimo tolerable en las estimaciones (0.5)
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Criterios de inclusion y exclusion para el estudio
4.2.2.1. Criterios de Inclusion
e Mujer que vive en la Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote,
el ultimo afio previo al estudio.
e Mujeres en edad de 15 a 49 afios al momento del estudio.
e Mujeres que hayan iniciado relaciones coitales.

e Mujeres que acepten participar voluntariamente en el estudio.

4.2.2.2. Criterios de exclusion
e Mujeres embarazadas.
e Mujeres con capacidades diferentes.
e Mujeres que estén padeciendo cancer.
e Mujeres que hayan recibido talleres y/o sesiones educativas sobre

Papanicolaou.
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4.3. Definicion y operacionalizacion de variables

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLE CONOCIMIENTO SOBRE LA TOMA DE PAPANICOLAOU

VARIABLE DEFINICION TIPO DE RANGOS
CONCEPTUAL | DIMENSIONES INDICADORES VARIABLE ITEMS

Importancia del Objetivos de examen de

examen de Papanicolaou.

Papanicolaou. i o 11,12,13,14,19

p Frecuencia del examen de Cuantitativa

Papanicolaou.
Importancia del examen del
Papanicolaou. 0 a 5 puntos:

Conocimiento
sobre la toma
del PAP

Conjunto de
informaciones
precisas  sobre
los que una
persona se apoya
para que tome
decisiones
referente al
comportamiento
ante situaciones
establecidas 9.

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.

Consumo de tabaco.

Cuantitativa

Requisitos para
el examen del
Papanicolaou.

No estar menstruando.

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

No relaciones sexuales por 48
horas.

No colocacién de 6vulos.

Cuantitativa

conocimiento nulo.

6 a 8 puntos:
conocimiento escaso.
9 a 11 puntos:
conocimiento
aceptable.

12 a 13 puntos:
conocimiento
apropiado

15,16,17,18

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

DEEINICION TIPO DE ESCALA DE RANGOS ITEMS
VARIABLE | CONCEPTUAL | DIMENSIONES INDICADORES VARIABLE | MEDIACION DE
LIKERT
Recepcion de
Es la formacion informacion. Para la variable:
cognoscitiva, Importancia de la Mala: 8 a 18
motivacional y _ prueba. De acuerdo: 5 | |ndiferente: 19 a
efectivo que | Actitud Importancia de los | Cuantitativa , 29 24,26,30,31
apresuran el | preventiva. requisitos Parcialmente de | Byena: 30 a 40
procedimiento . acuerdo: 4
Actitud social debido a ]Icmportan_CIa dedlall
sobrela | gué las mujeres recuencia ¢ Indiferente: 3
toma del | conservan en su examen. Para sub variables:
PAP | conducta a nivel Parcialmente en | pala 48 11
i i Mala: 4a11
social ciertas La prueba de PAP desacuerdo: 2 ;
preferencias que es dolorosa. : :Il-rédlferente: 12a
influyen a que las | cyltura Profesionales  a :
usuarias asistan al | aeitdinal, cargo. Cuantitativa En desacuerdo: | Buena: 19220 | 2527 2829

puesto de salud
para la toma de
PAP O,

Calidad y calidez.
Interfiere la pareja.
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4.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Con el objetivo de obtener informacion sin cambiar el entorno de la muestra ni

alterar las variables en estudio se utilizo la encuesta para la recoleccion de datos.
4.4.1. Instrumentos.

Con el proposito de recolectar informacion confiable y validado por la autora
del presente estudio en un tiempo limitado se utilizo6 los instrumentos esquematizados
en el estudio de Guiimac Y. 2, titulado “Conocimientos y actitudes sobre el examen
de Papanicolaou en usuarias del Centro de Salud Sangararg, 2018”.

En consideracion al numero de la muestra obtenida en la presente
investigacion, y con la finalidad de obtener informaciéon confiable en un tiempo
determinado, se empled el cuestionario de conocimiento sobre la toma del
Papanicolaou, compuesta por 13 preguntas cerradas con respuestas multiples donde la
respuesta correcta vale 1, y la incorrecta vale 0. Para poder medir la variable actitud
frente a la toma del Papanicolaou, se realizé a través de la escala de Likert que estuvo
conformada por 8 preguntas, con respuestas en la siguiente escala:

e Deacuerdo=5

Parcialmente de acuerdo = 4

Indiferente = 3

Parcialmente en desacuerdo = 2

En desacuerdo =1

Finalmente, para identificar las caracteristicas socio demograficas y sexuales
reproductivas se utilizo el cuestionario compuesto por 10 interrogantes cerradas con

respuestas multivariadas al igual que las ya mencionadas en la variable conocimiento.
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4.4.2. Procedimientos.

Para realizar la actividad en campo se desarroll6 segun el cronograma fijado,
estableciéndose como primera actividad reconocer la zona en estudio Urb. Las
Gardenias — Nvo. Chimbote, con la finalidad de obtener datos claves y certeros de la
urbanizacion en estudio. Se realizo el reconocimiento de cada una de las manzanas de
la urbanizacion Las Gardenias, llegando a iniciarse la aplicacion de la encuesta
vivienda por vivienda con las medidas de proteccion estrictas, localizando a las
participantes que cumplian con criterios de inclusion, se informd previamente la
finalidad de la investigacion y se solicitd el consentimiento informado, antes de aplicar
la encuesta. Desde el inicio de la investigacion se tuvo presente los Principios Eticos
para la Investigacion Médica en seres humanos. Se dio a conocer los objetivos y
finalidad de la investigacion cientifica en forma precisa y clara, respondiendo dudas e

inquietudes de la misma.

4.5. Plan de andlisis

Se empled la estadistica descriptiva e inferencial, se ejecutd y analizd una base de
datos con la informacion recolectada, empleando Software SPSS Version 24, que nos
permitio ordenar porcentajes y cifras en cuanto a los resultados, para contrastacion de
las hipétesis se empled la prueba de Rho Spearman, la cual mide el grado de asociacion
o relacion que existe entre variables, valorandose entre -1 y 1; esta informacion esta
representados en tablas estadisticas para comprender y observar los resultados de la

investigacion.
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4.6. Matriz de consistencia

Titulo: Conocimiento y actitud sobre la toma del Papanicolaou en mujeres de la Urbanizacién Las Gardenias - Nuevo Chimbote, 2022

ENUNCIADO
DEL
PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

Pregunta de
investigacion:

¢Cual es la
relacion que existe
entre el
conocimiento y la
actitud frente la
toma del
Papanicolaou en
las mujeres en
edad fértil de la
Urbanizacién Las
Gardenias de
Nuevo Chimbote
durante el periodo
julio — septiembre
del 2022?

Objetivo general.

Determinar la relacion que existe entre el conocimiento y
la actitud frente a la toma del Papanicolaou en las mujeres
en edad fértil de la Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo
Chimbote durante el periodo julio — septiembre del 2022.

Objetivos especificos.

Determinar la relacion que existe entre el conocimiento
y la actitud en la dimension importancia sobre la toma
del Papanicolaou de las mujeres en edad fértil de la
Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote
durante el periodo julio — septiembre del 2022.

Determinar la relacion que existe entre el conocimiento
y la actitud en la dimensidn factores de riesgo para
desarrollar el cancer de cuello uterino en mujeres en
edad fértil de la Urbanizacién Las Gardenias de Nuevo
Chimbote durante el periodo julio — septiembre del 2022.

Determinar la relacion que existe entre el conocimiento
y actitud en la dimension requisitos sobre la toma del
Papanicolaou de las mujeres en edad fértil de la
Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote
durante el periodo julio — septiembre del 2022.

Hipotesis general.

Hi: Existe relacién significativa entre conocimiento y actitud sobre la toma del Papanicolaou
en mujeres de la Urbanizacion Las Gardenias — Nuevo Chimbote durante el periodo julio —
septiembre del 2022.

Ho: No existe relacion significativa entre conocimiento y actitud sobre la toma del
Papanicolaou en mujeres de la Urbanizacién Las Gardenias — Nuevo Chimbote durante el
periodo julio — septiembre del 2022.

Hipotesis especificas.

Hi: Existe relacién significativa entre el conocimiento y la actitud en la dimension
importancia sobre la toma del Papanicolaou de las mujeres en edad fértil de la Urbanizacién
Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio — septiembre del 2022.

Ho: No existe relacion significativa entre el conocimiento y la actitud en la dimensién
importancia sobre la toma del Papanicolaou de las mujeres en edad fértil de la Urbanizacion
Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio — septiembre del 2022.

Hi: Existe relacién significativa entre el conocimiento y la actitud en la dimensiéon factores
de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino en mujeres en edad fértil de la
Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio — septiembre del
2022.

Ho: No existe relacion significativa entre el conocimiento y la actitud en la dimensién
factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino en mujeres en edad fértil de la
Urbanizacién Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio — septiembre del
2022.

Hi: Existe relacion significativa entre el conocimiento y actitud en la dimension requisitos
sobre la toma del Papanicolaou de las mujeres en edad fértil de la Urbanizacién Las
Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio — septiembre del 2022.

Ho: No existe relacion significativa entre el conocimiento y actitud en la dimensién
requisitos sobre la toma del Papanicolaou de las mujeres en edad fértil de la Urbanizacion
Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio — septiembre del 2022.

Conocimiento
sobre la toma
del
Papanicolaou.
Actitud sobre la
toma del

Papanicolaou.
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METODOLOGIA

TIPO, NIVEL Y DISENO

POBLACION Y MUESTRA

TECNICAS E INSTRUMENTOS

PLAN DE ANALISIS

El tipo de investigacion

Estudio de tipo cuantitativo, ya que en
ella se midi6 numéricamente las
variables en estudio ®.

Nivel de investigacion de la tesis
Nivel correlacional, ya que permite
conocer el nivel de relacién de variables
en estudio, de la misma manera
identificar la correlacién que tienen
entre si @,

Disefio de la investigacion

No experimental de corte transversal,
porque no se realiz6 manipulacion
activa de variables, los efectos en las
variables ya independientes ocurrieron
y la presente investigacion se basé en la
observacién de fenémenos ya existentes
para luego ser estudiadas y analizadas
®

Esquema:

//
p
yd |

M T

A

M: Muestra de MEF de la Urbanizacion
Las Gardenia de Nuevo Chimbote.

V1: Variable: Conocimiento sobre la
toma de Papanicolaou

r: Relacién de las variables de estudio.
V2: Variable: Actitud de mujeres en
estudio.

V1

Poblacion

La poblacidn total lo constituyen 183
mujeres en edad fértil (MEF) en
edades de 15 a 49 afios, mujeres que
residen en la Urbanizacion Las
Gardenias de Nuevo Chimbote,
2022.

Muestra:

La muestra estuvo conformada por
124 MEF entre los 15 a 49 afios de
edad, para el célculo del tamafio
muestral, se utiliz6 la férmula
estadistica de proporcion
poblacional, y para identificacién de
las unidades muestrales se utilizé el
muestreo  probabilistico aleatorio
simple, asi mismo, se tuvé en cuenta
los criterios de inclusion.

Técnicas
Se utilizé la encuesta como técnica de
recoleccion de datos.

Instrumento:

Para la recoleccion de datos, se utilizd
un cuestionario validado por la autora
del presente estudio, en el afio 2022, en
el cual se evalia el nivel de
conocimiento sobre Papanicolaou.
Para medir la actitud se utilizo la Escala
tipo Likert.

Para el andlisis de los resultados se
empled la Bioestadistica, para lo cual
se construy0 una base de datos en
Office Excel 2016 y se analizaron
con el programa SPSS Versién 24,
que permiti6  determinar el
porcentaje de incidencias en las
respuestas obtenidas. Asi mismo, en
la contratacién de las hipotesis se
utiliz6 la prueba Rho Spearman,
debido a que las variables en estudio
son cuantitativas y medidas en una
escala ordinal.

Para la presentacion de los resultados
obtenidos  se  utilizd  tablas
estadisticas de distribucion de
frecuencia de doble entrada con
frecuencias absolutas y frecuencias
relativas porcentuales,
presentandose graficos estadisticos:
gréficas en barras.
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4.7. Principios éticos

El estudio se ejecutd previa autorizacion y consentimiento informado verbal y
escrito de aceptacion en la participacion de las moradoras de la Urbanizacion en
estudio, mediante compromiso de confiabilidad y seguridad y ética de la informacién
recibida. Para el inicio de la aplicacion de la encuesta se realizo anticipadamente un
formulario de informacion a la participante y solicitud de su consentimiento.

Participacion en el estudio. Una vez recibida la autorizacion, se aclaré a las
participantes los objetivos y propdsito del estudio, su participacién voluntaria en ella
y se solicitd anticipadamente su consentimiento. La encuesta fue aplicada en su propia
vivienda, en intimidad entre la investigadora y la participante, sin la presencia de
terceras personas que pudieran interferir con la informacion obtenida.

Desde el inicio de la investigacion se consideré los Principios Eticos segin la
declaracion de Helsinki para la Investigacion Médica en seres humanos en cuanto a
la carrera profesional de Obstetricia G
e Se promovid y asegurd el respeto a todos los seres humanos y para proteger su

salud y sus derechos individuales.

e Se aseguré la privacidad, dignidad, vida, salud, confidencialidad de la
informacidn que se nos brinde la persona.

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

e Los profesionales de salud deben respetar las normas y estandares éticas, juridicos
y legales para la investigacidn en seres humanos en sus paises.

e La participacion fue de manera voluntaria e informada.

e Se generd nuevos conocimientos, este objetivo nunca tendra primacia sobre los

derechos y los intereses de la persona que participa en la investigacion.
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Asi mismo, para el presente estudio se tuvo en cuenta el Codigo de Etica para la
Investigacion de la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote, version 004,
siendo los siguiente G2

e Proteccion a la persona: Cuidar su seguridad y bienestar de las personas es
una finalidad importante de la investigacion, en la que se protege su identidad,
cultura, confidencialidad, privacidad, dignidad, entre otros e incluso sus
derechos fundamentales.

e Libre participacion y derecho a estar informado: Los participantes de la
investigacion tienen derecho a estar informados de los propoésitos y alcances
de la investigacion, teniendo libertad de decidir participar en la misma.

e Beneficenciay no-maleficencia: El investigador debe presentar una conducta
que responda a las siguientes reglas generales: disminuir los posibles efectos
adversos y maximizar los beneficios, y no causar dafio.

e Justicia: Se antepone el bien comln y la justicia, antes que el interés personal;
asi mismo, como el juicio razonable.

e Integridad cientifica: Se evita el engafio en cualquier aspecto del estudio, se
debe evaluar y declarar los dafios, riesgos y beneficios que pueden involucrar
a los participantes. Asi mismo, se debe asegurar de la veracidad de sus fuentes,

metodologia y resultados de la investigacion.
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V. RESULTADOS
5.1. Resultados del estudio
Tabla 1. Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil, segun nivel de

conocimiento sobre la toma del Papanicolaou de la Urbanizacion Las Gardenias de
Nuevo Chimbote - 2022.

Nivel de conocimiento Frecuencia %
Nulos 15 12,1
Escasos 46 37,1
Aceptables 43 34,7
Apropiados 20 16,1
Total 124 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En latabla 1, se evidencia que el 37,1% de las mujeres en edad fértil de la Urbanizacién
Las Gardenias de Nuevo Chimbote, presentan un nivel de conocimiento escasos,
seguido del 34,7% con conocimiento aceptable y el 16,1% apropiados, sumando estos
dos ultimos porcentajes un 50,8%; es decir, la mitad de participantes presentan
conocimiento sobre la toma de Papanicolaou. No obstante, ain existe déficit de

conocimiento los cuales se reflejan en las actitudes.
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Tabla 2. Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil, segun nivel de
conocimiento por dimensiones sobre la toma del Papanicolaou de la Urbanizacion
Las Gardenias de Nuevo Chimbote - 2022.

Niveles  del Dimensiones
conocimiento Importancia Factores de riesgo Requisitos
asociados
n % n % n %

Nulos 15 12,1 17 13,7 17 13,7
Escasos 39 31,5 49 39,5 51 41,1
Aceptables 49 39,5 34 27,4 41 33,1
Apropiados 21 16,9 24 19,4 15 12,1
Total 124 100,0 124 100,0 124 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En latabla 2, se evidencia que el 39,5% de las mujeres en edad fértil de la Urbanizacién
Las Gardenias de Nuevo Chimbote, presentan un nivel de conocimiento aceptable en
la dimension importancia del Papanicolaou, el cual permite prevenir el cancer de
cuello uterino, el 39,5% mostraron un nivel de conocimientos escaso sobre la
dimension factores de riesgo, desconociendo primordialmente que el inicio precoz de
relaciones coitales es uno de los causantes de esta enfermedad, y de manera similar un
41,1% presentaron un nivel de conocimiento escaso sobre la dimension requisitos, lo
que significa que cierta cifra de mujeres encuestadas no conocen cuando y en qué

condiciones acudir a realizarse la prueba de Papanicolaou.
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Tabla 3. Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil, segun nivel de actitud
sobre la toma del Papanicolaou de la Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo
Chimbote - 2022.

Nivel de actitud Frecuencia %
Mala 14 11,3
Regular 23 18,5
Buena 87 70,2
Total 124 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccién de datos

En latabla 3, se evidencia que el 70,2% de las mujeres en edad fértil de la Urbanizacion
Las Gardenias de Nuevo Chimbote, presentaron un nivel de actitud buena, lo que
indica que la mayoria de encuestadas presentan predisposicion para la realizacion de
la prueba, seguido de un 18,5% con actitud indiferente y el 11,3% una actitud mala,
debido a que aun existen barreras que limitan la realizacion de la prueba, los cuales

dificultan mejorar la actitud de las mujeres encuestadas.
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Tabla 4. Distribucién porcentual de las mujeres en edad fértil, segun la actitud por
dimensiones sobre la toma del Papanicolaou de la Urbanizacién Las Gardenias de

Nuevo Chimbote - 2022.

Niveles de la Dimensiones
actitud Actitud preventiva Cultura actitudinal

n % n %
Mala 1 0,8 9 7,3
Indiferente 35 28,2 31 25,0
Buena 88 71,0 84 67,7
Total 124 100,0 124 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la tabla 4, se evidencia la actitud preventiva sobre el examen de Papanicolaou en

mujeres en edad fértil de la Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote, donde

el 71,0% presentaron un nivel de actitud buena, porcentaje que demuestra aceptar

recibir informacion sobre CCU, seguido de considerar necesario realizarse la prueba

de PAP anualmente, tomando en cuenta los requisitos previos a dicho examen. Asi

mismo, en la cultura actitudinal, el 67,7% de las mujeres en estudio expresaron una

buena actitud, en cuanto al dolor de la prueba de Papanicolaou, si dicha prueba debe

ser realizado por un profesional femenino, seguido de que las encuestadas

manifestaron que les gustaria recibir una atencion con calidad y calidez para realizarse

dicho examen y la influencia de su pareja para su decision.
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Tabla 5. Correlacion de variables entre el conocimiento y actitud sobre la toma del
Papanicolaou en las mujeres en edad fértil de la Urbanizacion Las Gardenias de
Nuevo - 2022.

Actitud frente al examen de Papanicolaou

Mala Indiferente Buena Total
n % n % n % n %
Conocimiento  Nulos 0 00 1 08 14 113 15 12,1
sobre el Escasos 3 24 5 40 38 306 46 371
Papanicolaou
Aceptables 0 00 17 13,7 26 210 43 34,7

Apropiados 11 89 0 0,0 9 73 20 16,1

Total 14 113 23 185 87 70,2 124 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccién de datos

En la tabla 5, se observan la correlacion de variables, donde el 30,6% de encuestadas
presentaron conocimiento escaso y una actitud buena; es decir, las mujeres
probablemente recibieron informacion errénea sobre el Papanicolaou en algun
momento de su vida, sin embargo, esto no influye en su actitud buena hacia la prueba.
Asi mismo, el 21.0% que presentaron un conocimiento aceptable manifestaron una
actitud buena; sin embargo, el 13,7% que tuvieron un conocimiento aceptable, tuvieron
una actitud indiferente para realizarse la prueba del PAP. Ademas, se obtuvo un valor
de Chi cuadrado de 0,000 el cual es menor al 0.05, por lo tanto, los resultados
demuestran que existe asociacion entre las variables estudiadas en la presente

investigacion.
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Hipétesis general

Hi: Existe relacion significativa entre el conocimiento y actitud sobre la toma del
Papanicolaou en las mujeres en edad fértil de la Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo
Chimbote durante el periodo julio — septiembre del 2022.

Ho: No existe relacion significativa entre el conocimiento y actitud sobre la toma del
Papanicolaou en las mujeres en edad fértil de la Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo
Chimbote durante el periodo julio — septiembre del 2022.

Tabla 6. Correlacion Rho Spearman entre el conocimiento y actitud sobre la toma del
Papanicolaou en las mujeres en edad fértil de la Urbanizacion Las Gardenias de
Nuevo Chimbote - 2022.

Conocimiento Actitud
Conocimiento Coeficiente de 1,000 ,370™
sobre la prueba de correlacion
Papanicolaou Sig. (bilateral) : ,000
Rho de n 124 124
Spearman
Actitud frente al  Coeficiente de ,370™ 1,000
examen del correlacion
Papanicolaou Sig. (bilateral) ,000 .
n 124 124

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la tabla 6, se presentan los resultados de la correlacion entre el conocimiento y
actitud sobre la toma del Papanicolaou en las mujeres en edad fértil, en donde se
encontr6 una significancia bilateral de 0,000 < 0.05, por lo tanto, se rechaza la hipdtesis
nula y se acepta la hipétesis alternativa del estudio, determinandose un coeficiente de
correlacion Rho Spearman de 0,370™, el cual significa que existe una correlacion
positiva ligeramente débil entre las variables, lo que enfatiza que el conocimiento es
determinante para mejorar la actitud sobre la toma de PAP en las mujeres en edad fértil

de la Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote.
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Hipotesis especifica 1

Hi: Existe relacion significativa entre el conocimiento y la actitud en la dimension
importancia sobre la toma del Papanicolaou de las mujeres en edad fertil de la
Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio — septiembre
del 2022.

Ho: No existe relacion significativa entre el conocimiento y la actitud en la dimension
importancia sobre la toma del Papanicolaou de las mujeres en edad fértil de la
Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio — septiembre
del 2022.

Tabla 7. Correlacion Rho Spearman entre el conocimiento y la actitud en la dimension
importancia sobre la toma del Papanicolaou de las mujeres en edad fértil de la
Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote - 2022.

Importancia Actitud

Importancia hacia la  Coeficiente de 1,000 ,402"
prueba del PAP correlacién

Sig. (bilateral) : ,000

Rho de n 124 124

Spearman Actitud frente al Coeficiente de 402" 1,000
examen del PAP correlacion

Sig. (bilateral) ,000 .

n 124 124

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la tabla 7, se observan los resultados de la correlacion entre el conocimiento y la
actitud en la dimensién importancia sobre la toma del Papanicolaou de las mujeres en
edad fértil en estudio, en donde se encontr6 una significancia bilateral de 0,000 < 0.05,
por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa del estudio,
y su coeficiente de correlacion Rho Spearman fue de 0,402™, lo que permite afirmar
que existe una correlacion positiva entre las variables conocimiento y actitud en la
dimensién importancia sobre la toma del Papanicolaou de las mujeres en edad fértil de

la Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote.

43



Hipotesis especifica 2

Hi: Existe relacion significativa entre el conocimiento y la actitud en la dimension
factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino en mujeres en edad fértil
de la Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio —
septiembre del 2022.

Ho: No existe relacion significativa entre el conocimiento y la actitud en la dimension
factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino en mujeres en edad fértil
de la Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio —
septiembre del 2022.

Tabla 8. Correlacion Rho Spearman entre el conocimiento y la actitud en la dimensién
factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino en mujeres en edad
fértil de la Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote - 2022.

Factores de riesgo

asociados Actitud
Factores de riesgo Coeficiente 1,000 ,379™
asociados al PAP de
correlacién
Rho de Sig. . ,000
Spearman (bilateral)
n 124 124
Actitud frente al Coeficiente ,379™ 1,000
examen del PAP de
correlacién
Sig. ,000
(bilateral)
n 124 124

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la tabla 8, se determiné la correlacion entre el conocimiento y la actitud en la
dimensién factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino en mujeres en
edad fertil en estudio, en donde se encontré una significancia bilateral de 0,000 < 0.05,
por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipétesis alternativa del estudio,
con un coeficiente de correlacion Rho Spearman fue de 0,379™. Se concluye, que
existe una correlacién positiva entre las variables conocimiento y actitud en la
dimensidn factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino en las mujeres

en estudio.
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Hipotesis especifica 3

Hi: Existe relacion significativa entre el conocimiento y actitud en la dimension
requisitos sobre la toma del Papanicolaou de las mujeres en edad fértil de la
Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio — septiembre
del 2022.

Ho: No existe relacion significativa entre el conocimiento y actitud en la dimension
requisitos sobre la toma del Papanicolaou de las mujeres en edad fértil de la
Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote durante el periodo julio — septiembre
del 2022.

Tabla 9. Correlacion Rho Spearman entre el conocimiento y actitud en la dimensién
requisitos sobre la toma del Papanicolaou de las mujeres en edad fértil de la
Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote - 2022.

Requisitos Actitud
Requisitos para la Coeficiente de 1,000 ,3317
toma del PAP correlacion
Sig. (bilateral) : ,000
Rho de n 124 124
Spearman
Actitud frente al Coeficiente de 3317 1,000
examen del PAP correlacion
Sig. (bilateral) ,000 .
n 124 124

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la tabla 9, se presentan los resultados de la correlacion entre el conocimiento y
actitud en la dimension requisitos sobre la toma del Papanicolaou, en donde se
encontrd una significancia bilateral de 0,000 < 0.05, por lo tanto, se rechaza la hipotesis
nula y se acepta la hipotesis alternativa del estudio, con un coeficiente de correlacion
Rho Spearman de 0,331, es decir, existe una correlacion positiva entre las variables
en estudio en la dimension requisitos sobre la toma del Papanicolaou de las mujeres

en edad fértil de la Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote.
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Tabla 10. Caracteristicas sociodemogréficas de las mujeres en edad fértil de la
Urbanizacién Las Gardenias de Nuevo Chimbote - 2022.

Edad (afios) n %
De 14a19 10 8,06
De 20 a 24 34 27,42
De 25a29 13 10,48
De 30 a mas 67 54,03
Total 124 100,00
Estado civil

Soltera 33 26,61
Casada 22 17,74
Conviviente 67 54,03
Viuda 2 1,61
Divorciada 0 0,00
Total 124 100,00
Nivel de escolaridad

No estudio 0 0,00
Primaria 3 2,42
Secundaria completa 99 79,84
Técnica 9 7,26
Superior 13 10,48
Total 124 100,00
Ocupacién actual

Ama de casa 68 54,84
Empleada — obrera 18 14,52
Empleada- profesional 10 8,06
Trabajador independiente 26 20,97
Agricultora 2 1,61
Total 124 100,00

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la tabla 10, se determind las caracteristicas del contexto sociodemogréaficas de las
mujeres en estudio, en donde el 54,03% pertenecen al rango de edad entre treinta afios
a mas. El 54,03% pertenecen al estado civil de convivientes, seguido del 26,61% que
son solteras. En cuanto al grado de instruccidn, el 79,84% tienen secundaria, seguido
del 10,48% que son técnicas. Asi mismo, en cuanto a ocupacion, el 54,84% de mujeres

en estudio son amas de casa, y el 20,97% son trabajadoras independientes;
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concluyendo que la mayoria de las mujeres en estudio se ocupan de su hogar como:
atencion a su familia, y crianza de sus hijos, generando falta de tiempo para acudir a

un puesto de salud.
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Tabla 11. Caracteristicas sexuales y reproductivas de las mujeres en edad fertil de la
Urbanizacién Las Gardenias de Nuevo Chimbote - 2022.

Tuvo relaciones sexuales n %
Si 124 100,00
No 0 0,00
Total 124 100,00
Edad de inicio de relaciones sexuales

14a19 93 75,00
20a24 21 16,94
25a29 10 8,06
30 a mas 0 0,00
No tuvo relaciones sexuales 0 0,00
Total 124 100,00
NUmero de partos

Ningun parto 32 25,81
Primipara 12 9,68
Multipara 68 54,84
Gran multipara 12 9,68
Total 124 100,00
Numero de compafieros sexuales durante toda su vida

la?2 87 70,16
3a4d 37 29,84
5amas 0 0,00
Total 124 100,00
Tuvo alguna infeccion/enfermedad de transmision sexual

Si 103 83,06
No 21 16,94
Total 124 100,00
Recibié tratamiento por dicha infeccidon

Si 39 37,9
No 64 62,1
Total 103 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

En la tabla 11, se presentan las caracteristicas del contexto sociodemograficas de las
mujeres en estudio, en donde el 100,00% si tuvieron relaciones coitales siendo éste
uno de los criterios de inclusion para el presente estudio. En cuanto a inicio de

relaciones coitales, el 75,00% iniciaron su actividad sexual entre los 14 a 19 afios de
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edad, lo cual es preocupante ya que iniciar una vida sexual a temprana edad de la mano
con la promiscuidad conlleva al riesgo de adquirir alguna ITS como el Virus del
Papiloma Humano, embarazos no deseados y abortos. Asi mismo, en cuanto al nimero
de partos, el 54,84% fueron multiparas, sin embargo, el 25,81% respondieron no tener
hijos. Asi mismo, en cuanto al nimero de comparieros sexuales, el 70,16% de mujeres
tuvieron entre 1 a 2 compafieros sexuales, cifra considerable teniendo en cuenta el
rango de inicio de relaciones coitales. Por otro lado, el 83,06% tuvieron una infeccion
de transmision sexual y el 62,1% no recibieron tratamiento para las ITS, estas Gltimas
cifras nos indican que a pesar del malestar que puede sentir la persona, ésta no acude
a un puesto de salud para iniciar un tratamiento oportuno y adecuado, siendo peligroso

para su salud.
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5.2. Andlisis de resultados

Para Piaget, refiere que el conocimiento es un proceso donde se reconoce tres
elementos, los cuales son: actitudes, aptitudes y contenidos. El conocimiento da como
resultado el progreso de actitudes y comportamientos nuevos del individuo y la
formacion mental que se origina desde el nacimiento hasta la madurez ®. Por ende,
el conocimiento referente al examen de Papanicolaou comprende informaciones
precisas sobre los que una persona se apoya para que tome decisiones referentes a
comportamientos ante situaciones establecidas, es decir, la forma en que se debe actuar

a partir de bases tedricas y/o cientificas 9.

Teorias que avalan el estudio, donde se observo que las mujeres encuestadas
en estudio, evidenciaron que, el 34,7% presentaron conocimiento aceptable, el 16,1%
conocimiento apropiado, dando como suma un 50,8%, es decir, la mitad de mujeres
son conscientes y han recibido informacion del tema en algin momento de su vida.
Sin embargo, el 37,1% presentaron conocimiento escaso y el 12,1% mostraron
conocimiento nulo sobre el PAP (Tabla 1). Resultados que se asemejan en los
encontrados en el estudio de Quispe A. (), donde el 40,9% de encuestadas presentaron
conocimiento escaso, ya que las estrategias de prevencion en salud sexual y
reproductiva no estan reforzadas adecuadamente en la zona de estudio. Por otro lado,
Tejada P. (19, encontrd que el 40,0% de encuestadas presentaron conocimiento
aceptable y un 45,8% apropiados, sefialando que la mayoria de mujeres de su estudio
conocen la importancia, lugar de extraccion de muestra, factores de riesgo y requisitos

necesarios en cuanto al Papanicolaou.
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Los resultados obtenidos muestran cifras preocupantes, evidenciandose que la
mitad de participantes en estudio suman conocimiento apropiado y aceptable, ya que
influye la ocupacion y la edad promedio en las mujeres encuestadas, las cuales
dificultan la educacidn precisa y correcta en promocion preventiva en salud del area
sexual y reproductiva, lo que permitiria mejorar el conocimiento acerca de la prueba
del Papanicolaou, su importancia y ventajas, con la finalidad de progresar los

indicadores de la misma.

En cuanto a los resultados en conocimiento por dimensiones sobre el
Papanicolaou, el presente estudio evidencia que el 39,5% de mujeres presentaron
conocimiento aceptable en la dimension importancia, de manera similar, el 39,5%
mostraron conocimiento escaso sobre dimension factores de riesgo, y un 41,1%
presentaron conocimiento escaso sobre la dimensién requisitos (Tabla 2). Resultados
que se asemeja con los encontrados por Guimac Y. 12, quien evidencié en la
dimension importancia que el 29,2% tuvieron conocimiento aceptable y el 27,8%
conocimiento nulo, en dimension factores de riesgo, el 49,3% desconocen este tema 'y
el 28,5% presentaron conocimiento nulo en requisitos. Asi mismo, Carrillo P. ©),
encontro en su estudio resultados similares donde el 32% de participantes presentaron
conocimiento nulo en dimension importancia, respecto a los factores de riesgo para
desarrollar dicha enfermedad, el 21% presentaron conocimiento escaso, y finalmente

el 33% desconoce los requisitos necesarios para realizarse el examen de PAP.

Resultados que denotan la dificultad que aun persiste en los sectores de salud

para la difusion de informacion en estrategias de salud sexual y reproductiva. Los
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resultados que expresan las mujeres en estudio respecto a la importancia del PAP,
influye en la actitud en relacion al procedimiento anualmente de la toma del
Papanicolaou y su importancia para detectar el CCU. Seguido de conocer los factores
de riesgo que las mujeres estan expuestas para predisponer a desarrollar dicha
enfermedad. Finalmente, los resultados que se expresan son preocupantes en cuanto a
los requisitos indispensables para la ejecucion de una correcta muestra del examen, ya
que las mujeres desconocen que los requisitos para realizarse dicho examen son: no
estar menstruando, no haberse colocado 6vulos ni haberse realizado duchas genitales

y no tener relaciones coitales previas a la toma del Papanicolaou.

Por otro lado, Maradiaga refiere que la actitud es un sentir favorable o inversa
en lo que representa a un objetivo general, puede tratarse de un individuo, contexto
social, o diferentes intereses de labor humana. Asi mismo, menciona que la actitud es
una estructura que concierne a conocimientos entorno a un determinado contexto que
incita a que se reaccione de una manera especifica "), Es asi, que la actitud se refleja
en las mujeres conservando en su conducta a nivel social ciertas preferencias que
influyen a que asistan a un centro de salud para la toma del Papanicolaou (). Existen
investigaciones donde hacen mencion que las actitudes que afectan en las mujeres a
que no acudan a los centros de salud para dicho examen son: No les gusta el examen,
temor, vergiienza, creencias, costumbres, falta de tiempo, desinformacion, autoestima

baja, entre otras 8,

Teorias que confirman los resultados en base a la actitud frente a la toma del

Papanicolaou, donde se evidencia que el 70,2% de las mujeres encuestadas,
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presentaron actitud buena, el 18,5% actitud indiferente y el 11,3% actitud mala, siendo
éstas dos ultimas razones que conllevan a incrementar el porcentaje de mortalidad de
CCU en mujeres a nivel mundial. Por otro lado, a pesar de la desinformacion de las
participantes encontradas en el estudio y las barreras que obstaculizan la realizacion
del examen como: temor, pudor, desinterés, ocupacion e incluso el machismo en
ciertos hogares; existe actitud favorable en la mayoria de casos, lo cual es alentador
para incentivar la iniciativa de las participantes a la realizacion de dicho examen y
empezar a mejorar su autocuidado en salud sexual y reproductiva (Tabla 3). Resultados
que se asemejan al estudio de Cerros R. 4, quien encontré actitud favorable en un
77,4% hacia el Papanicolaou. Se contrasta con el estudio de Velasco F. 13, la mayoria
de encuestadas (83,3%), reportaron actitud indiferente hacia la toma de PAP, debido a
que las encuestadas evidenciaron falta de interés e influencia de su pareja, es ahi donde

juega un rol primordial las estrategias de salud que permitan empoderar a las mujeres.

La presente investigacion también evidencia la actitud frente a la toma del
Papanicolaou por dimensiones, donde el 71,0% de mujeres en edad fértil de la
Urbanizacion Las Gardenias de Nuevo Chimbote, presentaron actitud buena sobre la
actitud preventiva, y el 67,7% una actitud buena en relacion a la cultura actitudinal
(Tabla 4). Resultados que se contradice por los encontrados en el estudio de Quispe
A. (), donde la actitud en dimension preventiva fue buena en 36,4% y el 37,9% actitud
buena en cultura actitudinal. Del mismo modo, en el estudio de Glimac Y. 2, se
encontré que la actitud por dimensiones muestra que el 11,1% de encuestadas
presentaron buena actitud preventiva frente al examen del PAP, y 77,1% evidenciaron

una actitud indiferente en cultura actitudinal.
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Siendo asi, que los resultados del estudio reflejan que, las participantes tienen
conocimiento, las cuales se expresan en sus buenas actitudes sobre la toma de
Papanicolaou en la mayoria de casos, ya que son conscientes que la informacion que
tienen recaudada las impulsan a mostrar buena actitud, lo cual puede prevenir
oportunamente el cancer de cuello uterino. Sin embargo, aun se evidencia una minoria
de mujeres que muestra actitud indiferente y desfavorable, debido a que estan
desinformadas del tema, ademas que tras la pandemia de Covid 19, indicaron
desconfianza al asistir a un lugar contaminable como son los centros de salud, asi
mismo, temor de los materiales que se utilizan para la realizacién de la prueba,

resultados de la misma, y cierto pudor del personal de salud que realiza el examen.

En cuanto a la relacién de variables en estudio (conocimiento y actitud) sobre
la toma del Papanicolaou, se hall6 que el 30,6% de encuestadas presentaron
conocimiento escaso y una actitud buena. Asi mismo, el 21.0% que presentaron un
conocimiento aceptable manifestaron una actitud buena; sin embargo, el 13,7% que
tuvieron un conocimiento aceptable, tuvieron una actitud indiferente para realizarse la
prueba del PAP. Ademas, se obtuvo un valor de Chi cuadrado de 0,000 el cual es
menor al 0.05, por lo tanto, los resultados demuestran que existe asociacion entre las
variables estudiadas (Tabla 5). Resultados diferentes encontré Carrillo P. ©, en su
estudio, quien observo que la mitad (53,3%) de encuestadas presentaron conocimiento
apropiado, guardando relacién con buena actitud. Asi mismo, Tejada P. 9, en su
estudio demostro que existe relacion frente a la prueba de PAP, siendo el 35,8%, en su
mayoria, dichas mujeres presentaron conocimiento aceptable, con actitud indiferente,

y el 20,8% presentaron conocimiento apropiado con actitud indiferente.
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Las mujeres en estudio evidenciaron resultados desalentadores en
conocimiento sobre la prueba del Papanicolaou en relacién a la actitud, lo que significa
que toda accion que se realice para mejorar las condiciones del conocimiento
repercutird en la mejora de la actitud. Siendo asi, que a pesar de las barreras que
interfieren para progresar el conocimiento en las participantes, éstas consideran
importante recibir informacion correcta y concreta, permitiéndolas decidir realizarse

dicha prueba.

La correlacion Rho Spearman entre las variables en estudio sobre la toma del
Papanicolaou en las encuestadas, se encontré una significancia bilateral de 0,000 <
0.05, por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipétesis alternativa del
estudio, y su coeficiente de correlacion Rho Spearman fue de 0,370**, lo cual significa
que existe una correlacion positiva ligeramente débil entre variables (conocimiento y
actitud), por ende, pese a que aun falta reforzar el conocimiento sobre el tema, las
participantes obtuvieron una actitud favorable (Tabla 6). Resultados similares al
estudio de Tejada P. 19 donde se muestra correlacién rho de Spearman del
conocimiento y actitud obteniendo un p=0.001<0.05, por ello, se rechaza la hipotesis
nula y se acepta la hipétesis alterna del estudio y su coeficiente de correlacion segun

Spearman es de 0.290, lo que indica correlacion positiva debil entre variables.

Los resultados indican que la actitud favorable que reflejan las mujeres en edad fertil
del estudio, es debido, a que la mitad de ellas presentaron conocimiento entre aceptable
y apropiado, ya que la informacion adquirida sobre el Papanicolaou, a través del uso

de internet (redes sociales), u otros medios de comunicacion como la television, radio,
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revistas o periodicos e incluso por conversaciones con su familiay amigas, conllevaron

a exista correlacion positiva ligeramente débil entre las variables en estudio.

En la investigacion se muestra la correlacion Rho Spearman entre el
conocimiento y la actitud en la dimension importancia, presentando como resultados
una significancia bilateral de 0,000 < 0.05, por lo tanto se rechaza la hipotesis nula y
se acepta la hipdtesis alternativa del estudio, y su coeficiente de correlacién Rho
Spearman fue de 0,402**, lo cual significa que si existe una correlacion positiva entre
las variables, es decir, las mujeres en estudio conocen que el examen de PAP sirve
para detectar y prevenir oportunamente el CCU, permitiendo que dicha informacion
sea compartida con las personas de su entorno, por lo tanto, ello repercute en la actitud
de las mujeres frente a dicha prueba y a que se logre reducir la mortalidad causada por
esta enfermedad (Tabla 7). Resultados que guardan coincidencia con el estudio de
Cecias S. @D, donde se evidencié una significancia bilateral en la dimension
importancia y actitud, obteniendo correlacién positiva entre variables con resultado de

Rho Spearman de 0.771.

Los resultados en correlacion Rho Spearman entre el conocimiento y la actitud
en la dimension factores de riesgo para desarrollar el cancer de cuello uterino en
mujeres en edad fértil del presente estudio, se encontrd una significancia bilateral de
0,000 < 0.05, por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis
alternativa del estudio, y su coeficiente de correlacion Rho Spearman fue de 0,379**,
lo cual significa que si existe una correlacion positiva entre las variables (Tabla 8).
Resultados distintos se muestran en el estudio de Carrillo P. ®, donde el Rho

Spearman es 0,784, es decir, existe relacion positiva importante de los factores de
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riesgo para desarrollar el cancer uterino y actitud, teniendo como valor de significancia

bilateral 0,000; por lo que se rechaza la hipdtesis nula y se acepta la alterna.

El estudio muestra que las mujeres en edad fértil presentan conocimiento en
cuanto a los factores de riesgo que conlleva a adquirir la enfermedad de cancer de
cuello uterino, cabe sefialar, que el factor de riesgo mas resaltante es el inicio precoz
de relaciones coitales en las mujeres, teniendo también como resultado que en su
mayoria presentaron alguna ITS siendo pocos los casos que tuvieron tratamiento, lo
que conlleva a enfocarnos a mejorar sus conocimientos, asi mismo, evidenciaron

actitud favorable frente a la prueba de PAP.

Con respecto a los resultados en correlacion Rho Spearman en conocimiento y
actitud en la dimension requisitos sobre la toma del Papanicolaou, se encontré una
significancia bilateral de 0,000 < 0.05, por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula y se
acepta la hipotesis alternativa del estudio, su coeficiente de correlaciéon Rho Spearman
fue de 0,331**, lo cual significa una correlacion positiva débil, por ende, si existe
correlacion entre variables (Tabla 9). Asi mismo, Carrillo P. ©®, muestra resultados
similares, donde existe una relacién positiva débil de los requisitos sobre el examen de
PAP y actitud, teniendo como resultado coeficiente de Rho Spearman que es de 0,241,
hallandose un valor de significancia bilateral de 0,003 rechazandose la hipotesis nula.
Resultados que interfieren con los de Quispe A. (), ya que en la correlacion de
Spearman en conocimientos en dicha dimension, se tiene por resultado un coeficiente
de correlacion de 0,681, es decir, es una correlacion moderada con un valor

significativo bilateral de 0,01.
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Los resultados de la presente investigacion, muestran que las mujeres en edad
fértil a nivel nacional y local presentan conocimiento en cuanto a los requisitos para
realizarse la prueba de Papanicolaou. No obstante, la falta de tiempo, temor, desinterés
y vergienza son los principales obstaculos y barreras para la realizacion de la prueba,
sin embargo, a pesar de estos inconvenientes que presentan las mujeres en el estudio,
éstas mostraron una actitud favorable. Por otro lado, ain existe un grupo vulnerable
de mujeres que no conocen la importancia, factores de riesgo y requisitos, afiadiendo
los conocimientos erréneos, por ejemplo: piensan que el examen de PAP es doloroso
y que se corta parte del cérvix, o que solo es necesario acudir a un puesto de salud a

realizarse la prueba cuando presentan alguna molestia en sus genitales.
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VI. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

6.1.Conclusiones

X/
°e

En la investigacion realizada se llegd a concluir lo siguiente dando respuesta
a los objetivos:

Existe correlacion positiva entre las variables conocimiento y actitud en la
dimension importancia (Rho Spearman de 0,402), ya que las mujeres en
estudio expresaron conocer la definicion de la prueba del Papanicolaou, y que
sirve para prevenir el céncer de cuello uterino; entonces, al presentar
conocimiento sobre dicho examen, se muestra una actitud favorable frente a la
realizacion de la prueba de Papanicolaou.
En las mujeres en estudio, existe correlacion positiva entre las variables
conocimiento y actitud en la dimension factores de riesgo para desarrollar el
cancer de cuello uterino (Rho Spearman de 0,379™), ya que, al conocer los
factores de riesgo contribuye a que muestren una actitud favorable, debido a
que conocen los factores preponderantes para contraer el cancer de cuello
uterino.
Existe una correlacion positiva entre las variables en estudio conocimiento y
actitud en la dimension requisitos sobre la toma del Papanicolaou (Rho
Spearman de 0,331™), ya que, las mujeres en estudio al conocer los requisitos
para la prueba de Papanicolaou, permitird cuidar de su salud sexual y

reproductiva, lo cual se evidencia en la actitud favorable.
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6.2.Recomendaciones

¢ El personal de salud del servicio de obstetricia del Centro de Salud Yugoslavia,
tras recibir los resultados de la prueba de Papanicolaou, deberia implementar
una estrategia donde puedan realizar una supervision y seguimiento constante
en aquellas pacientes que presenten patologias en sus resultados, e intervenir
oportunamente en el cuidado de la salud sexual y reproductiva, brindando un
buen diagndstico y tratamiento.

¢ EIl servicio de obstetricia, debe intensificar la captacion a través de visitas
domiciliarias a las mujeres en edad fértil pertenecientes a la urbanizacion en
estudio que no se hayan realizado la prueba del Papanicolaou, a fin de mejorar
sus conocimientos y proporcionar horarios accesibles para que dichas mujeres
accedan facilmente a la realizacion de la prueba y facilitar la entrega de los
resultados.

% EIl servicio de obstetricia, debe fortalecer e intensificar las actividades
promocionales y preventivas en salud sexual y reproductiva para incrementar
los conocimientos y actitudes en la poblacion en estudio, en la deteccion

temprana de cancer de cuello uterino, debido, a que aun existen brechas, las

cuales limitan la realizacion de la prueba del Papanicolaou.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS

Conocimiento de la prueba de Papanicolaou
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Fuente: Instrumento de recoleccién de datos
Gréfico 1. Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil, segiin nivel de

conocimiento sobre la toma del Papanicolaou de la Urbanizacion Las Gardenias de
Nuevo Chimbote - 2022.
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Conocimiento por dimensiones sobre la prueba de Papanicolaou
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Fuente: Instrumento de recoleccién de datos

Gréfico 2. Distribucién porcentual de las mujeres en edad fértil, segun nivel de
conocimiento por dimensiones sobre la toma del Papanicolaou de la Urbanizacion
Las Gardenias de Nuevo Chimbote - 2022.

Actitud frente a la prueba de Papanicolaou
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Fuente: Instrumento de recoleccién de datos

Gréfico 3. Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil, segln nivel de actitud
sobre la toma del Papanicolaou de la Urbanizacién Las Gardenias de Nuevo
Chimbote - 2022.

62



Actitud por dimensiones sobre la prueba de Papanicolaou
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Gréfico 4. Distribucion porcentual de las mujeres en edad fértil, segin la actitud por
dimensiones sobre la toma del Papanicolaou de la Urbanizacién Las Gardenias de
Nuevo Chimbote - 2022.

Correlacion entre conocimiento y actitud sobre la prueba de Papanicolaou
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Fuente: Instrumento de recoleccion de datos
Gréfico 5. Correlacion de variables entre el conocimiento y actitud sobre la toma del

Papanicolaou en las mujeres en edad fértil de la Urbanizacion Las Gardenias de
Nuevo Chimbote - 2022.
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Anexos

Anexo 1: Encuesta anénima
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Anexo 2: Instrumento de recoleccion de datos

CONOCIMIENTO Y ACTITUD SOBRE LA TOMA DEL

PAPANICOLAQOU
CARACTERISTICAS CARACTERISTICAS SEXUALES
SOCIODEMOGRAFICAS Y REPRODUCTIVAS
Iniciaremos con una serie de Ahora te haré algunas preguntas
preguntas sobre informacion relacionadas con su sexualidad por
general. Por favor, responde la favor, responde la alternativa que
alternativa que mejor se acerque mejor s¢ acerque a tu condicion actual.
a tu condicion actual
I} ;Cudntos afios cumplidos tiene? 5) ;Ha tenido relaciones sexuales
............ afios 1. Si
2. No
e T .
7 ]“'('“;IE";“ﬂmd"mﬂnﬂ"ﬂ'l' 6) ;A qué edad inicio sus relaciones
- C‘l::dra sexuales?
3. Conviviente | """ anes
4. Viuda Ty jCudntos compafieros sexuales ha tenido
5. Diverciada en toda s vida?
3 ;Cudl es su miximo nivel de 8)  Cudntos partos ha tenido?
escolaridad? | | sssssssssasssssssssses
1. Noesmudié 9)  ;Ha tenido wusted alguna infeccion /
2. Primaria enfermedad de transmisién sexual?
3. Secundaria 1. Si
4. Técnica 2. No
5. Superior 10y jRecibid  tratamicnto  para  dicha
infeccidn?
4) A qué se dedica actualmente? Im e;’" "
1. Ama de casa o Mo
2. Empleada-obrera —
3. Empleada-profesional
4. Trabajador independiente
5. Agncultora
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CONOCIMIENTO

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

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

1.
2. Examen del cuello del diero
3.  Examen radiologico
4. Examen medico
5. Nosé
12) La citologia vaginal o la prueba del Papanicolaon
se [oma en:
1. Cuello del dtero
2. Vagina
3. Owvanos
4. Nosé
13) La citologia vaginal o prueba del Papanicolaou
sirve para:

1. Saber si hay una infeccidn vaginal

2. Detectar el cincer de cuello uterinoe o cérvix
3. Para saber si se tiene una infeccion urinaria
4. Nosé

14) Realizarse citologia vaginal o prueba del
Papanicolaon es importanie porgue:

Saber si hay una infeccion vaginal

Sirve para curar las inflamaciones

Diagnostica infeceiones de transmision sexual

No sé

Para prevenir el cincer del cuello uterino

V‘."".‘*".’""f"

15) ( uwiles son factores de riesgo para desarrollar
cincer de cuello uterino:
L. Signos clinicos de inflamacion
2. Tener flujo vaginal
3. Inicio precoz de las relaciones sexuales
4. Nosé

16) Tener varias parejas sexuales:

1. Es bueno para la salud

2. Puedes adquirir infecciones de transmision sexual
3. Te puedes enfermar de diabetes

4. Nosé

17) Quien tiene mayor riesgo de adquirir cincer de

cuello uterino

1. Mujeres que iniciaron su vida sexual a temprana
edad

2. Mujeres que nunca se realizaron el examen de

Papanicolaou

3. Mujeres con antecedente de [TS

4. No sé

—

Considera que el consumo de tabaco incrementa
el desarrollo de cincer de cuello uierinoe

1. 81

2 No

19} ;Cudl es la frecuencia con qué se debe realizar la
cltnlug{a vaginal o prueba del Papanicolaou
Cada seis meses

b -

Cada afio
3. Entre dos y tres afios
4. Nosé

20) Noestar menstruando es un requisito para el examen
del Papanicolaou
I. Si
2. No

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

L. Si
2. Mo

21) Mo haberse realizado duchas vaginales en el lapso de 48
horas antes es un requisito para el examen del
Papanicolaou

I Si

2. No

13) No haberse aplicado ningin tratamiento médico
vaginal (6vulos o cremas), durante las dltimas 48
horas es un requisitc para el examen del
Fapanicolaon

1. Si

2. No
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ACTITUDES

Ahora te presentamos una sene de afimmaciones relaciomadas con
la prueba del papanicalaow. Por favor responde segin la siguiente

escala:

D acuerde (4] -5
Parcialmente de scuerdo (PD)—4
Indiferente -3
Parcialmente en desacuerdo (PD} -2
En desscuerdo (-1

Acerca de la prueba de Papanicolaou

PD

24, Le gusiaria recibir informacion sobre el examen de

Papanicolaou

25

Ud. cree que el examen de Papamcolaou es doloroso

26.

Es imporiante reahizarme la prueba de Papamcolaou.

27,

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

28. 51 el profesional de salud le brindara una atencion con

calidad v calidez Ud. accederia a realizarse el examen de
Papanicolaou

29, Ud. considera que la opimidn de su pareja interfiere en su

decision para no realizarse la prueba de Papamicolaou

3.

Es importanie tener en cuenta los requisitos para la prueba
del Papamcolasu antes de realizarse el examen

31

Considero necesano hacerme la prueba de Papamicolacu
todos los afos
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Anexo 3: Validacion de instrumentos

FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS
DATOS INFORMATIVOS

Matilde Ysabel

Guzmén Barrén Magister

Apellidos y nombre Institucion donde Grado académico Autores del
del Experto labora Instrumento
Aguilar Alayo Hospital Eleazar Rios Cruzado

Katherine Nicole

Papanicolaou

TITULO DEL INSTRUMENTO: Conocimiento y actitud frente al examen del

INSTRUCCIONES: Lee cada uno de los indicadores correspondientes a los criterios que se
estructura la validacion de los instrumentos de tesis, valdralos con Honestidad y humildad
segun 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 X
apropiado.

OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas X
observables.

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 X
cientificos.

COHERENCIA Entre los indices, indicadores y las X
dimensiones

METODOLOGIA Las estrategias responden al proposito X
del diagnostico.

PERTINENCIA El instrumento responde al momento X
oportuno o mas adecuado.

Subtotal 12 | 24
Total 36

OPINION DE APLICACION

El instrumento relne los criterios para ser aplicable.

IV. PROMEDIO DE EVALUACION

18
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FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS
V. DATOS INFORMATIVOS

Apellidos y nombre Institucion donde Grado académico Autores del
del Experto labora Instrumento
Aguirre Espinoza Centro de obras Rios Cruzado
Carmen Rosa sociales Magister Katherine Nicole
“Maternidad de
Maria”

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)

VI. ASPECTO DE VALIDACION: LISTA DE COTEJO

CRITERIOS INDICADORES 1 2 3 |4

CLARIDAD Esta formulado con lenguaje X
apropiado.

OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas X
observables.

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 X
cientificos.

COHERENCIA Entre los indices, indicadores y las X
dimensiones

METODOLOGIA Las estrategias responden al prop6sito X
del diagnostico.

PERTINENCIA El instrumento responde al momento X
oportuno o més adecuado.

Subtotal 40
Total 40

VII. OPINION DE APLICACION
El instrumento relne los criterios para ser aplicable.

VIII. PROMEDIO DE EVALUACION

18
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FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS

IX. DATOS INFORMATIVOS

Apellidos y nombre Institucion donde Grado académico Autores del

del Experto labora Instrumento
Briones Gonzales Centro de obras Rios Cruzado
Maria Alicia sociales Magister Katherine Nicole
“Maternidad de
Maria”
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)

X. ASPECTO DE VALIDACION: LISTA DE COTEJO

CRITERIOS INDICADORES 1 2 3 |4

CLARIDAD Esta formulado con lenguaje X
apropiado.

OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas X
observables.

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 X
cientificos.

COHERENCIA Entre los indices, indicadores y las X
dimensiones

METODOLOGIA Las estrategias responden al prop6sito X
del diagnostico.

PERTINENCIA El instrumento responde al momento X
oportuno o més adecuado.

Subtotal 12 | 24
Total 36

XI. OPINION DE APLICACION

El instrumento relne los criterios para ser aplicable.

XI1l. PROMEDIO DE EVALUACION

18 A7)/
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VALIDACION ESTADISTICA DE INSTRUMENTOS POR EXPERTOS

PRUEBA DE LAWSHE

Para la validez se aplicé el método de evaluacion de expertos para validar los
instrumentos. Se seleccion0 un grupo de 3 jueces expertos en el tema materia de
investigacion, a quienes se les entrego las fichas y se le solicit6 la aprobacion o no de
cada cuestionario. Para determinar la validez se utilizo el coeficiente de Lawshe, los
valores fueron contrastados estadisticamente segin 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 aplico la férmula ajustada para corregir el sesgo que

puede tener los resultados cuando se trabaja con menos de 5 expertos.

Jueces Jueces
Expertos que que

calificaron | calificaron
Criterios Juezl | Juez2 | Juez3 3 4 ne CVR CVR*
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

CVR' = CVR +1
CVR -T2
% El minimo aceptable para CVR’ es:

CVR'= 0.5823

La validez obtenida segun el criterio de Lawshe donde el CVR* es la Razén de Validez
de Contenido, se probd 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 4:

Valor del coeficiente de fiabilidad de consistencia interna alfa de Cronbach
Como criterio general, George y Mallery (2003, p. 231) sugieren las recomendaciones
siguientes para evaluar los valores de los coeficientes de alfa de Cronbach:

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

Confiabilidad

El instrumento esta compuesto por 21 items, para la variable Conocimiento (13
items) y para las variables actitudes (8 items), se realiz6 una prueba piloto a 20
mujeres en edad fértil. EI nivel de confiabilidad de la investigacion es de 95%.
Para determinar la fiabilidad del instrumento se utilizd el software estadistico
SPSS version 24, cuyos resultados se presentan a continuacion:

Resumen de procesamiento de

casos
N %
Casos Valido 20 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 20 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las

variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de
Cronbach N de elementos

,910 21
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Interpretacion:

Como se puede apreciar el resultado tiene un valor de 0.910, lo que indica que

este instrumento es excelente ya que cuanto mas se acerque el indice al extremo

1, mayor es la fiabilidad; es decir este instrumento es valido para el uso de la

recoleccion de datos.

Estadisticas de total de elemento

Media de escala | Varianza de escala | Correlacion total | Alfa de Cronbach si
si el elemento si el elemento se de elementos el elemento se ha
se ha suprimido ha suprimido corregida suprimido

1. ¢Qué es la citologia vaginal o prueba de 38,5500 29,629 ,000 ,912
Papanicolaou?

2. ¢De ddénde se toma citologia vaginal o la 38,9500 26,892 ATT7 ,908
prueba del Papanicolaou?

3. ¢Para qué sirve la citologia vaginal o 39,3500 27,292 ,506 ,907
prueba del Papanicolaou?

4. ¢Realizarse citologia vaginal o prueba del 39,0000 26,105 ,626 ,904
Papanicolaou es importante?

5. ¢Cudles son factores de riesgo para 39,0000 26,105 ,626 ,904
desarrollar cancer de cuello uterino?

6. ¢Cuales son las posibles consecuencias de 39,2500 26,092 ,690 ,902
tener varias parejas sexuales?

7. ¢ Quién tiene mayor riesgo de adquirir 39,4000 26,989 ,658 ,904
cancer de cuello uterino?

8. ¢Considera que el consumo de tabaco 38,9000 25,674 , 749 ,900
incrementa el desarrollo de cancer de
cuello uterino?

9. ¢Cual es la frecuencia con se debe realizar 38,9000 25,674 , 749 ,900
la citologia vaginal o prueba del
Papanicolaou?

10. ¢No estar menstruando es un requisito 38,9000 25,674 , 749 ,900
para el examen del Papanicolaou?

11. ¢/No haber tenido relaciones sexuales las 38,9500 25,418 , 781 ,899
48 horas anteriores es un requisito para el
examen del Papanicolaou?

12. ¢No haberse realizado duchas vaginales 38,9500 25,418 , 781 ,899
en el lapso de 48 horas antes es un
requisito para el examen del
Papanicolaou?
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13.

¢No haberse aplicado ningun tratamiento
médico vaginal (6vulos o cremas), durante
las Ultimas 48 horas es un requisito para el

examen del Papanicolaou?

38,9000

26,095

,659

,903

14.

¢ Le gustaria recibir informacién sobre el

examen de Papanicolaou?

35,3500

29,082

,086

,916

15.

¢Ud. cree que el examen de Papanicolaou

es doloroso?

35,5500

26,155

,695

,902

16.

¢ Es importante realizarme la prueba de

Papanicolaou?

35,5500

26,155

,695

,902

17.

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

femenino?

35,4500

27,524

,623

,905

18.

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

Papanicolaou?

35,4500

27,524

,623

,905

19.

¢Ud. considera que la opinién de su pareja
interfiere en su decision para no realizarse

la prueba de Papanicolaou?

35,5500

29,103

,120

,913

20.

¢Es importante tener en cuenta los
requisitos para la prueba del Papanicolaou

antes de realizarse el examen

35,6000

30,042

-,120

,923

21.

¢ Considero necesario hacerme la prueba

de Papanicolaou todos los afios

35,5000

28,263

,553

,907
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Anexo 5: Consentimiento informado

FICHA DE CONSENTIMIENTO INFOEATATHD DET. PARTICIFANTE

Yo, en plena wso de ruis fambtades, libre v volontariarments,

EXFONGD

Cwa he sido debideamente informada por las responssbles ds realizar la presents
investizacion ciemhfica, gquedando entendido la importanciz de mi participacion en la

encuesta para contibuir al mencionado trabajo de investizacion.

Que he recibido explicacionss, tamto verbales como escritss, sobre la natraleza ¥
propositos de la investigacion v tambien hemos tenido ocasion de aclarar las dudas gue

nos han surzido.

MANIFIESTO:

CJwa habiendo comprendido v estando sabisfecha de todas las explicaciones v
aclaraciones racibidas sobre el mencionado wabajo de imvestizacion, OTORGO MI
CONSENTIMIENTO parz participar de la encuesta Y, para que 221 conste, firmo el

prasente docamenta.

Finma de 12 encuestada

DI

Fecha:
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FICHA DE ASENTIMIENTO INFOEMADO DEL PARTICIPANTE

Titulo de la investizgacion: Conocimiento ¥ actitud zobre el Papanicolaou en mujeresz

de Urbanizacion L.az Gardenias - Nueve Chimbaote, 2022

Tu participacion en el aztudie ez likbre v voluntanz, es dacir, aun cuando tu padre o madre
havan dicho que pusdes participar, =i td no quisres hacerle puedes decir que no. Es fu
decizion 51 participas o no en el estudio. También ez mmporiante que sepas qus, =1 en un
momente dade va no quisres continnar en el estodio, no habra ningin problema, o =1 ne
quieres responder a alzuna pregunta en particular, tampoco habra problema.

Toda lz informacion que nos proporcicnes nos zvudard a contribuir al mencionado trabajo

de mvestizacion cientfica, quedando sntendido la impertanciz de tu participacion en la
encuesta, v resolviendo tus dudas surgidas.

Esta mformacien zerda confidencial. Esto quiere decir que mo diremoz a nadie tus
respuestas, solo lo sabran las perzonas que forman parte del aquipo de este eztudio.

51 acepias parficipar, t2 pide que por faver pongas unz { ) en el cuadnto de abajo que
dice &1 quiere participar” v ezcribe tu nombra.

51 no quierss participar, no pongas nmeuna { ), ml escribas tu nombra.

[ %1 quiero partcipar

Mombre:

Mombre v finma de la persona que obtiane el azentimisnte:

Fecha: de del 2022
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