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RESUMEN

Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento sobre el virus del papiloma
humano en mujeres que acuden al consultorio externo de ginecologia del
Hospital Nacional Sergio E. Bernales 2018.

Materiales y métodos: Este trabajo es un estudio descriptivo, prospectivo y
de corte transversal, en una poblacion de 400 mujeres, el tamafio muestral
fue por conveniencia conformado por 120 mujeres que participaron
voluntariamente y que cumplieron con los criterios de inclusion y exclusion, en
donde dicho estudio se llevo acabo en el consultorio externo de ginecologia
del Hospital Nacional Sergio E. Bernales, la técnica utilizada fue la encuesta
y el instrumento fue el cuestionario estructurado para los fines de la
investigacion.

Resultados: Se encuestaron en total 120 mujeres que acudian a los
consultorios externos de ginecologia con una edad promedio de 31,48 + 9,
siendo la maxima 50 afios y la minima 18 afios, El nivel de conocimiento sobre
el virus del papiloma humano de las mujeres encuestadas fue de 38,3% (46)
un nivel de conocimiento alto, 21,7% (26) un nivel de conocimiento medio y
40,0% (48) un nivel de conocimiento bajo.

Conclusiones: Las mujeres que acudieron al consultorio externo de
ginecologia del Hospital Nacional Sergio E. Bernales tienen un nivel de
conocimiento bajo sobre el virus del papiloma humano.

Palabras claves: Nivel de conocimiento — Virus del papiloma humano.



ABSTRACT

Objective: To determine the level of knowledge about the human papilloma
virus in women who attend the external gynecology clinic of the National
Hospital Sergio E. Bernales 2018.

Materials and methods: This work is a descriptive, prospective and cross-
sectional study, in a population of 400 women, the sample size was for
convenience made up of 120 women who participated voluntarily and who
fulfilled the inclusion and exclusion criteria, where this study was carried out in
the external gynecology clinic of the National Hospital Sergio E. Bernales, the
technique used was the survey and the instrument was the structured
guestionnaire for research purposes.

Results: A total of 120 women who attended external gynecology practices
with an average age of 31.48 + 9 were surveyed, with a maximum of 50 years
and a minimum of 18 years. The level of knowledge about the human
papillomavirus of the women surveyed, 38.3% (46) a high level of knowledge,
21.7% (26) a medium level of knowledge and 40.0% (48) a low level of
knowledge.

Conclusions: The women who attended the external gynecology clinic of the
Sergio E. Bernales National Hospital have a low level of knowledge about the
human papillomavirus.

Keywords: Level of knowledge - Human papillomavirus.
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PRESENTACION

El virus del papiloma humano se ha convertido en uno de los mayores
problemas en el mundo, por lo que es considerada una preocupacion en la
salud publica, debido a que este virus es una infeccion de trasmision sexual
altamente contagioso y que es desconocida en la poblacion, en el cual afecta
a muchas mujeres y hombres que no recibieron una adecuada informacién
sobre el virus del papiloma humano, ya que el nimero de afectados con esta
enfermedad a nivel mundial supera las 660 millones de mujeres y hombres
infectados con este virus.

Para que el virus del papiloma humano sea un importante dilema sanitario es
debido a la presencia de complicaciones médicas como verrugas genitales,
verrugas orales y que desarrollen cancer de boca, garganta, ano, pene,
vagina, vulva y de cuello uterino. En el Pert el 80% de mujeres y hombres que
son sexualmente activos van a estar mas expuestos con el pasar de los afios
y podrian desarrollar estas complicaciones.

Las mujeres que no tienen conocimiento acerca de esta enfermedad
necesitan saber sobre que es el VPH, cual es el modo de contagio, las
principales conductas de riesgo para infectarse con el VPH, cual es la
presentacion clinica, con que método de diagndstico se puede sospechar del
VPH y de qué manera podemos prevenir el VPH para que mas adelante no
surjan complicaciones médicas como el cancer de cuello uterino.

El presente estudio consta de cinco capitulos:

CAPITULO [: Planteamos el problema de la investigacion, lo formulamos, lo
justificamos y realizamos el objetivo general y especificos, junto con el
prop6sito de la investigacion. CAPITULO II: Revisamos articulos
internacionales y nacionales, realizamos la base teorica, las variables y la
definicion operacional de los términos. CAPITULO IlI: Establecemos el
método de estudio. CAPITULO IV: Analizamos los resultados y los discutimos
con articulos encontrados. CAPITULO V: Concluimos y planteamos algunas

recomendaciones.
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CAPITULO |
EL PROBLEMA

1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El virus del papiloma humano (VPH) es una enfermedad de transmision
sexual, que se presenta en hombres y mujeres, que en la mayor parte no
presenta sintomas, pero cuando se presentan persistentemente puede llegar
a causar cancer de cuello uterino en las mujeres.

Segun la OMS refiere que existen mas de 100 tipos de virus del papiloma
humano y que cada uno de ellos se les va a identificar con un nimero para
poder reconocerlos, y algunos de estos tipos pueden causar verrugas en los
genitales y otros causar cancer como el principal que se da en las mujeres
que es el cancer de cuello uterino; también pueden llegar a causar cancer de
vulva, cancer vaginal, cancer de pene y cancer anal @.

Segun la OPS hace mencién a que el aumento de porcentaje de cancer de
cuello uterino se da mas en los paises en vias de desarrollo, también que se
vincula con la pobreza, en el bajo nivel de educacion y vivir en el medio rural,
en el cual se observa la mayor poblacién en mujeres adultas .

Segun el MINSA el virus del papiloma humano es el causante del cuarto tipo
de cancer que es el mas frecuente en las mujeres y mas de 500 millones de
mujeres presentan esta enfermedad al afio. En el Peri 5.400 de mujeres
presentan cancer de cuello uterino, y una muijer fallece cada 5 horas ©).

Es fundamental que la poblacion participe sobre el tema de la prevencion de
salud, para saber cuanto conoce de un determinado tema en el cual beneficie
su salud. Por lo tanto las personas en general deben de tener conocimiento
sobre esta enfermedad, para asi evitar complicaciones médicas mas adelante
en el cual pongan en riesgo su vida, por eso en esta investigacion se
determina poder evaluar el nivel de conocimiento sobre el virus del papiloma
humano en las mujeres, debido a que es la principal causa en el Peru de

muertes en mujeres debido al cancer de cuello uterino.



1.2 FORMULACION DEL PROBLEMA
¢ Cuédl es el nivel de conocimiento sobre el virus del papiloma humano en
mujeres que acuden al consultorio externo de ginecologia del Hospital

Nacional Sergio E. Bernales 20187

1.3 JUSTIFICACION

1.3.1 JUSTIFICACION TEORICA

El virus del papiloma humano es una enfermedad de transmision sexual que
se da en mujeres y hombres, debido al inicio temprano de las relaciones
sexuales y por presentar multiples parejas sexuales, ya que en las mujeres es
la causa principal para desarrollar el cancer de cuello uterino. Por ese motivo
el presente estudio se considera de suma importancia porque en nuestra
poblacion existe una alta incidencia de cancer de cuello uterino debido al virus
del papiloma humano, pero el problema es que algunos pacientes no
presentan un conocimiento adecuado acerca de lo que se trata esta

enfermedad y los métodos de prevencion para evitar que aparezca.

1.3.2 JUSTIFICACION PRACTICA

En este trabajo se evaluara el nivel de conocimiento de las pacientes mujeres
gue acuden al consultorio externo de ginecologia mediante una encuesta, en
el cual se le va a realizar preguntas para obtener informacion sobre de que
tanto saben de la enfermedad, como sobre su concepto, las conductas de
riesgo, cuales son los sintomas, como se diagnostica y de qué manera
prevenirlo. Los resultados de las encuestas que se realizaran nos ayudara a
detectar cuanto es lo que saben del temay de qué manera nosotros podremos
brindar algun tipo de ayuda, como hablar con el mismo personal de salud que
atienden en los consultorios para que realicen charlas educativas o
actividades para las mujeres que acuden al consultorio externo de ginecologia
y estas se motiven a aprender un poco mas de lo que es el virus del papiloma

humano y asi evitar posibles complicaciones médicas mas adelante.



1.3.3 JUSTIFICACION METODOLOGICA

En el presente trabajo se hard uso de encuestas para luego ser analizadas
por el procesador de SPSS 24, para que con los datos obtenidos y procesados
podamos evaluar el nivel de conocimiento sobre el virus del papiloma humano
en las mujeres que acuden al consultorio externo de ginecologia.

La investigacion no solo muestra datos estadisticos de los resultados de la
poblacién de estudio, sino que también evidencia una probleméatica que debe
ser solucionado por el estado de salud incentivando y ensefiando a las
mujeres sobre la importancia que tiene el virus del papiloma humano en

nuestra comunidad.

1.3.4 JUSTIFICACION ECONOMICA Y SOCIAL

Las medidas a tomar para solucionar el problema que puedan hallarse en las
pacientes mujeres, va aportar a que tengan un buen conocimiento sobre la
enfermedad del virus del papiloma humano y también para poder prevenir esta

enfermedad de sus posibles complicaciones médicas.

1.4 OBJETIVOS

1.4.1. GENERAL

Determinar el nivel de conocimiento sobre el virus del papiloma humano en
mujeres que acuden al consultorio externo de ginecologia del Hospital
Nacional Sergio E. Bernales 2018.

1.4.2. ESPECIFICOS
Determinar si tienen conocimiento sobre las generalidades del virus del
papiloma humano en mujeres que acuden al consultorio externo de

ginecologia del Hospital Nacional Sergio E. Bernales.

Determinar si conocen sobre el modo de contagio del virus del papiloma
humano en mujeres que acuden al consultorio externo de ginecologia del

Hospital Nacional Sergio E. Bernales.



Identificar si tienen conocimiento sobre las conductas de riesgo del virus del
papiloma humano en mujeres que acuden al consultorio externo de

ginecologia del Hospital Nacional Sergio E. Bernales.

Determinar si tienen conocimiento sobre la presentacién clinica del virus del
papiloma humano en mujeres que acuden al consultorio externo de

ginecologia del Hospital Nacional Sergio E. Bernales.

Identificar si tienen conocimiento sobre el método de diagndstico del virus del
papiloma humano en mujeres que acuden al consultorio externo de

ginecologia del Hospital Nacional Sergio E. Bernales.

Identificar si conocen sobre las medidas de prevencion del virus del papiloma
humano en mujeres que acuden al consultorio externo de ginecologia del

Hospital Nacional Sergio E. Bernales.

1.5 PROPOSITO

Los hallazgos de la investigacion que se realizara seran utiles y de gran ayuda
para los médicos especialistas en salud publica para que puedan elaborar
estrategias de educacién y difusion de esta enfermedad para elevar el nivel
de conocimiento acerca del virus del papiloma humano en mujeres que
acuden al consultorio externo de ginecologia del Hospital Nacional Sergio E.
Bernales. Y que al tener mayor informacion y conocimiento podran acudir a
sus controles y disminuir la incidencia de nuevos casos que trae el virus del

papiloma humano.



CAPITULO I
MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES BIBLIOGRAFICOS

ANTECEDENTES INTERNACIONALES

“Frizzo Joao, Cassanti Ana, Bastos Gabriela, Damrose Edward, Villa
Luisa, Silva Leonardo (2017): VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO Y
ESTUDIANTES EN BRASIL: UNA EVALUACION DEL CONOCIMIENTO DE
UNA INFECCION COMUN - INFORME PRELIMINAR”. “Su objetivo fue
evaluar el conocimiento de los estudiantes universitarios brasilefios sobre la
transmision, las manifestaciones clinicas y las enfermedades relacionadas
con el virus del papiloma humano, destacando el escaso conocimiento de una
infeccion muy comun. Su estudio es de tipo transversal, que presenta un
cuestionario que fue encuestado a 194 estudiantes. En los resultados se
aprecio que las estudiantes desconocian sobre las manifestaciones clinicas
por el VPH, ya que el 12% reconoce a las verrugas como una enfermedad
relacionado con el VPH y grandes porciones de las estudiantes desconocian
que la transmision del VPH se da por contacto genital. Se llega a la conclusion
gue la falta de conocimiento puede contribuir a una mayor propagacion de la

enfermedad” @,

“Ortashi Osman, Raheel Hina, Shalal Musa, Osman Nawal (2013):
CONCIENCIA Y CONOCIMIENTO SOBRE LA INFECCION POR EL VIRUS
DEL PAPILOMA HUMANO Y LA VACUNACION ENTRE MUJERES EN LOS
EAU”. “Su objetivo fue evaluar el conocimiento de las mujeres sobre la
infeccion por el virus del papiloma humano y la vacuna en los Emiratos Arabes
Unidos. Su estudio se realizo a 640 mujeres de 18 a 50 afios utilizando
muestra por conveniencia. En los resultados solo el 15,3% de las mujeres lo
reconocieron como una ITS, el 22% han escuchado sobre la existencia de la

vacuna contra el virus del papiloma humano, el 28% reconoci6é a la vacuna



como una medida de prevencién contra el cancer de cuello uterino. Se llega a
la conclusion que el conocimiento de la infeccion por el virus del papiloma

humano y sobre la vacuna es bajo en los EAU” ©),

“Hernandez Clara, Brito Ivone, Mendoza Minerva, Yunes Elsa, Hernandez
Eva (2016): CONOCIMIENTO Y CREENCIAS DE MUJERES DEL ESTADO
DE MORELOS SOBRE EL VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO?”. “Su objetivo
fue determinar el grado de conocimiento y las creencias que presentan las
mujeres, de acuerdo a las formas de transmision, de deteccion y del
tratamiento acerca de la infeccion por el VPH respecto a la edad y el nivel de
estudios. Su estudio es de tipo descriptivo, de corte transversal, que presenta
un cuestionario de 27 preguntas y fueron encuestadas 690 mujeres. En los
resultados se puede apreciar que el grado de conocimiento acerca del VPH
fue de un nivel medio en el cual se aumenta en las mujeres jévenes y con
nivel de escolaridad béasico. Se llega a la conclusién que el VPH es una
infeccion de transmision sexual que esta asociada a que aparezca verrugas

en los genitales y que cause cancer de cuello uterino” ©),

“Paez Malvina, Rodriguez Maria, Kasamatsu Elena, Castro Amalia, Orue
Elizabeth, Lampert Natalia, Ruoti Monica, Sequera Monica, Giménez
Graciela, Mendoza Laura, Mongelos Pamela, Valenzuela Adriana,
Leguizamon Maria (2016): CONOCIMIENTOS, ACTITUDES Y PRACTICAS
SOBRE EL VIRUS DE PAPILOMA HUMANO (VPH) Y CANCER DE
CUELLO UTERINO EN MUJERES DE 30 Y MAS ANOS DE UN BARRIO
RIBERENO DE ASUNCION, (BANADO SUR) 2012”. “Su objetivo fue
identificar los conocimientos, actitudes y practicas de acuerdo al VPH vy el
cancer de cuello uterino en mujeres. Su estudio es de tipo transversal,
descriptivo, en el cual se aplicé encuestas a 552 mujeres mayores de 30 afios.
En los resultados se puede apreciar que las mujeres que fueron encuestadas
la edad promedio fueron de 42 afios, la gran mayoria tenia un estado civil de



soltera o casada con un 70%, el 10% de las mujeres encuestadas conoce
sobre el virus del papiloma humano y lo relaciona con el cancer de cuello
uterino, el 90% de las mujeres encuestadas escucho sobre el Papanicolaou y
56% escucho sobre la prevencion sobre el VPH. Se llega a la conclusion que
se debe difundir la prevencion y el control del desarrollo del virus del papiloma
humano ya que es el principal factor de riesgo para que se produzca el cancer

de cuello uterino” ),

ANTECEDENTES NACIONALES

“Valdez Evelyn (2015): RELACION ENTRE EL NIVEL DE CONOCIMIENTO
Y LAS ACTITUDES PREVENTIVAS SOBRE LA INFECCION POR VIRUS
DEL PAPILOMA HUMANO EN USUARIAS DEL CENTRO DE SALUD
CHANCAS DE ANDAHUAYLAS DE SANTA ANITA, PRIMER SEMESTRE
DEL 2015”. “Su objetivo fue identificar la relacién entre el grado de
conocimiento y las actitudes preventivas acerca de la infeccion por el VPH en
las usuarias del centro de salud. Su estudio es de tipo descriptivo, transversal,
prospectivo, en el cual se aplicé encuestas a 144 usuarias que acudian al
centro de salud. En los resultados se puede apreciar que el grado de
conocimiento respecto a la infeccion del VPH es de nivel Medio en las usuarias
y las actitudes preventivas que presentan contra el VPH es buena. Se llega a
la conclusién que el grado de conocimiento y las actitudes preventivas se
encuentran relacionadas a la infeccion por el VPH en las usuarias que acuden

al centro de salud” ®,

“Hidalgo Giovana (2015): CONOCIMIENTOS SOBRE EL VIRUS DEL
PAPILOMA HUMANO EN MUJERES DE 15 A 35 ANOS QUE ACUDIERON
AL CENTRO DE SALUD PERU - COREA PACHACUTEC VENTANILLA
CALLAO, MAYO 2014”. “Su objetivo fue evaluar los conocimientos de
acuerdo al virus del papiloma humano en las mujeres de 15 a 35 afos que
acuden al centro de salud. Su estudio es de tipo transversal, descriptivo, en el



cual se aplicé encuestas a 120 mujeres que acuden al centro de salud. En los
resultados se puede apreciar que el 60 % de las mujeres encuestadas no
tenian conocimiento sobre el virus del papiloma humano, y que la mitad de las
mujeres no sabian que el virus del papiloma humano es un virus y que puede
causar cancer de cuello uterino, también que mas de la mitad de mujeres no
tienen conocimiento acerca del Papanicolaou pero aun asi se lo realizan. Se
llega a la conclusion que las mujeres de este centro de salud presentan
informacion confusa e insuficiente sobre el conocimiento del VPH en la cual

favorece al aumento de la incidencia y la prevalencia de esta enfermedad” ©).

“Cordova Tiffany (2017): NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE LA
INFECCION POR EL VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO EN MUJERES
ATENDIDAS EN EL PUESTO DE SALUD | — 2 SANTO TOMAS JULIO -
AGOSTO DEL 2016”. “Su objetivo fue identificar el grado de conocimiento
sobre la infeccién por el virus del papiloma humano en mujeres atendidas en
el puesto de salud. Su estudio es de tipo prospectivo, descriptivo, no
experimental, en el cual se aplicéd una encuesta a 100 mujeres que acuden al
puesto de salud. En los resultados se puede apreciar que las mujeres
atendidas en el puesto tiene una edad de 20 a 35 afios en el cual tuvieron un
nivel de instruccién de secundaria incompleta y que el 79% son convivientes.
Sobre el grado de conocimiento del VPH en las mujeres atendidas en el
puesto de salud es malo e inadecuado con un 56%. Se llegd a encontrar que
las mujeres atendidas que tiene un nivel de instruccion de secundaria
incompleta y que son convivientes tienen un grado de conocimiento malo e
inadecuado sobre el VPH. Se llega a la conclusion que las mujeres atendidas
en el puesto de salud tienen un nivel de conocimiento malo e inadecuado
sobre el VPH” (19),



2.2. BASE TEORICA

CONOCIMIENTO

Es adquirir informacion acerca de un objeto. La teoria del conocimiento dentro
de la filosofia se puede decir que se divide en cuatro elementos para el
proceso de adquirir informacion; el primero viene a ser el sujeto que conoce,
segundo al objeto conocido, tercero seré el proceso de conocer y cuarto viene
a ser el resultado que se obtiene, es decir los datos obtenidos del objeto

conocido @D,

VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO

El virus del papiloma humano (VPH) es el causante de cancer de cuello de
uterino, en el cual ocupa el cuarto lugar entre los tipos mas comunes de cancer
gue van a afectar a las mujeres. “Aunque la mayor parte de las infecciones
por VPH no provocan sintomas, la infeccion genital por VPH persistente puede
causar cancer de cuello uterino en las mujeres. Practicamente todos los casos
de cancer de cuello uterino, estan vinculados con la infeccion genital por el
VPH, que es la infeccidn virica mas comun que se da por transmision sexual.
El VPH también puede causar otros tipos de cdncer como ano genital, cancer
de vulva, cancer de pene, cancer del cuello uterino y verrugas en los genitales

tanto en hombres como en mujeres” @,

“Los Virus del Papiloma Humano (VPH) son un grupo de virus de ADN de
doble banda que pertenecen a la familia Papovaviridae, no poseen envoltura,
y tienen un diametro aproximado de 52-55 nm”.

“Las particulas virales estdn compuestas por una capside proteica,
conformada en un 95% por la proteina L1 y en un 5% por la proteina L2, las
cuales se ensamblan para formar capsdmeras heicosaédricas y que serian
usadas para la fabricacion de vacunas profilacticas. Hacia el interior de la
capside se encuentra un DNA circular de doble cadena de aproximadamente
8000 pares de bases, constituido por ocho genes y una region regulatoria no

codificante, la cual contiene sitios de unidon para factores proteicos y



hormonales del hospedero, necesarios para que el virus pueda completar su
ciclo de replicacion” 12,

“El genoma del VPH, lo conforman dos tipos de genes, aquellos que son
codificados en las etapas tempranas de la infeccién, conocidos como genes
E (Early = temprano), y aquellos que son codificados durante las etapas
tardias del ciclo de replicacion del mismo, conocidos como L (Late = tardio).
Se conocen seis genes tempranos: E1, E2, E4, E5, E6 y E7 (aunque se
considera que E4 es en realidad un gene tardio), y dos tardios: L1y L2. Los
genes tempranos codifican proteinas involucradas en la replicacién y
regulacion viral, asi como en su capacidad carcinogénica. Por otro lado, los
genes tardios codifican las proteinas estructurales que conforman la capside

viral” @3),

TIPOS DE VPH

“Los tipos de VPH mucosos asociados con lesiones benignas (tipos 6 y 11
principalmente) son conocidos como tipos de bajo riesgo y se encuentra
preferentemente en los condilomas acuminados, mientras que aquellos tipos
asociados a lesiones malignas (tipos 16, 18, 30, 31, 33, 35, 45, 51 y 52,
principalmente) son conocidos como virus de alto riesgo. Entre ellos, los VPH
16 y 18 son los oncogénicos mas comunes, que causan aproximadamente el
70 % de los canceres cervicales en todo el mundo. Otras clasificaciones
menos estrictas incluyen a los tipos 56, 58 y 59, 68, 73y 82, y los tipos 26, 53

y 66 como probablemente carcinogénicos” (14),

CICLO VITAL DE LOS VPH

“El ciclo de los VPH esta estrechamente ligado al crecimiento y diferenciaciéon
de las células epiteliales hospederas. El VPH inicia su ciclo productivo
infectando a las células poco diferenciadas de las capas basales del epitelio,
donde inicia la transcripcion de sus genes. La forma en que el VPH alcanza

las células de los estratos bajos del epitelio que es a través de lesiones, micro-
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heridas y abrasiones del tejido. Una vez ocurrida la infeccion el virus se
establece dentro del nucleo de las células basales. EI DNA viral permanece
en estado episomal (circular) fuera de los cromosomas del hospedero,
replicAndose a niveles muy bajos en coordinacion con la division celular.

Cuando las células infectadas se diferencian y migran desde la capa basal
hacia el estrato espinoso del epitelio, la replicacion viral se estimula,
produciendo la acumulacion de viriones dentro del nucleo. El analisis de las
moléculas de ARN mensajero viral durante las diferentes etapas de
diferenciacion de las células infectadas demuestra que la expresion de los
genes tempranos ocurre a lo largo de todos los estratos epiteliales, sin
embargo la expresion de los genes tardios se observa Unicamente en los
queratinocitos totalmente diferenciados de los estratos mas superficiales,
donde también ocurre el ensamblado de las capsides virales que dan lugar a
la formacién de viriones, que al parecer siguen fases bien definidas pero
variables en la infeccion transitoria y en el desarrollo de lesiones pre malignas
y malignas del cuello uterino que se han determinado por medio de
marcadores celulares. Para que estos permanezcan en la poblacion general

deben completarlo” 19,

TRANSMISION DEL VPH

“La transmision del VPH es posible no solo por el contacto sexual. Un hombre
puede ser expuesto al virus solo estrechando las manos porgue en algunos
casos este se determina debajo de las uiias. Algunos estudios han mostrado
la presencia de los tipos genitales del VPH en las manos de los pacientes con
verrugas genitales. A pesar de que la transmision del virus se realiza
principalmente por el contacto sexual, estudios demuestran la posibilidad de
transmision por el contacto de dedos con los érganos sexuales”.

“El uso de condones no garantiza la proteccién contra el VPH al 100% porque
este virus puede transmitirse por cualquier contacto con la piel infectada.
Existe poca probabilidad de la transmision de la infeccion genital de este virus

a través del suelo o materiales inertes”.
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“En ocasiones, una mujer embarazada puede transmitir el VPH a su recién
nacido durante el parto vaginal. Un bebe que haya estado expuesto al virus

puede desarrollar verrugas en la garganta o laringe” @,

CONDUCTAS DE RIESGOS

“El inicio precoz de la actividad sexual ha sido reconocido como un factor de
riesgo central en la infeccién por VPH, también el tener multiples parejas es
conducta de riesgo para tener VPH. Respecto al nimero de parejas sexuales,
se ha demostrado la presencia de VPH, cervical o vulvar. Al considerar las
relaciones homosexuales entre mujeres se ha encontrado la presencia de
VPH cervical. En poblacién de prostitutas, la seroprevalencia y deteccion de
VPH, en cérvix tipos 16, 18, 31 y 58 es de 14 y 10 veces mayor respecto
poblacion general. La paridad ha sido asociada a un mayor riesgo de infeccion
por VPH. Respecto a factores nutricionales, el déficit de Folato sérico ha sido
vinculado como factor de riesgo independiente. El uso de anticonceptivos
orales (ACO) por 5 a 9 afios en presencia de VPH cervical, aumenta el riesgo
de cancer de cérvix. Establecen que el uso de ACO por mas de 12 afos, en
presencia de VPH cervical se asocia a un aumento del riesgo de
adenocarcinoma in situ. Al considerar la inmunodeficiencia, se ha establecido
gue pacientes con VIH presentan prevalencias de VPH cervical. Mujeres VIH
positivas sintomaticas y recuentos de linfocitos CD4 bajos (< 200
cel/microlitro) tienen prevalencias de VPH cervical, estas pacientes tienen un
riesgo 2 veces mayor de presentar VPH de alto riesgo. La circuncision
masculina reduce la infeccién por VPH en pene y se asocia a una disminucién

de carcinoma cervical” (19),

PATOGENESIS

“La infeccion ocurre pronto después del comienzo de la primera relacion
sexual y la mas alta prevalencia se observa en mujeres de menos de 25 afos
de edad. Luego la prevalencia decrece rapidamente. Se dice que las

infecciones por VPH son transitorias, pero varios factores incrementan la
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persistencia: genéticos, o adquiridos como la edad, la inmunodepresion, la
contracepcion oral, el tabaquismo, y factores virales (genotipo, variantes,
carga viral, integracion). El VPH es altamente transmisible y se considera hoy
dia como la enfermedad de transmision sexual mas frecuente en la mayoria
de las poblaciones. Aunque muchas de las mujeres infectadas con este virus
se negativizan en los 2 afios siguientes a la infeccion, las que presentan
persistencia de infeccion con virus de alto riesgo estan, valga la repeticion en
mayor riesgo de desarrollar cancer cervical. La infeccién por VPH puede ser
asintomatica e inofensiva. El sistema inmune combate la infeccion, que luego
se resuelve por si misma, con diferentes tiempos para lograr la resolucion.

Por otro lado se desconoce si las infecciones persistentes por el VPH se
caracterizan por una deteccion continua del virus, o por un estado de latencia
viral durante el cual el virus no se detecta, para luego reaparecer mas tarde.
La distincién entre una infeccién persistente o transiente es arbitraria y
depende tanto del tiempo del muestreo en relacion con la historia natural de
la infeccidn y el intervalo entre muestras. Los estudios longitudinales muestran
que las infecciones por VPH recurrentes no ofrecen evidencia de que el
episodio recurrente se correlacione con la re-emergencia del mismo genotipo,
pero la deteccidn secuencial o concurrente de otros tipos de VPH es comun.
No existe aun evidencia de competencia entre los tipos de VPH, pero
frecuentemente muestran un riesgo aumentado de adquisicion de nuevos
tipos de VPH las pacientes ya infectadas, comparadas con aquellas que
habian sido VPH negativas. Se ha planteado que hay especificidad de los
tipos virales por las diferentes partes del cuello uterino, lo que podria contribuir
a las diferencias en el potencial carcinogénico, asi como también hay diferente

distribucion de los tipos virales en diferentes regiones del mundo” @7,

SIGNOS Y SINTOMAS
‘La mayoria de las infecciones por VPH son asintométicas o pasan
desapercibidas, y se resuelven de forma espontanea. Sin embargo, las

infecciones persistentes provocadas por determinados tipos de VPH (sobre
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todo el 16 y el 18) pueden dar lugar a lesiones precancerosas, que, si no se
tratan, pueden evolucionar hacia un CCU, aunque ese proceso suele durar
muchos afios”.

“Los sintomas del CCU suelen aparecer Unicamente cuando el cancer esta en
una fase avanzada. Algunos de ellos son: Sangrado vaginal irregular
intermenstrual (entre periodos menstruales) o sangrado vaginal anormal
después de haber tenido relaciones sexuales, dolor de espalda, piernas o
pélvico, cansancio, pérdida de peso, pérdida de apetito, molestias vaginales
o flujo vaginal oloroso, hinchazén de una sola pierna”.

“En fases méas avanzadas pueden aparecer sintomas mas graves, aunque la
mayoria de las infecciones por VPH remitan por si solas y la mayor parte de
las lesiones precancerosas se resuelvan de forma espontanea, todas las
mujeres corren el riesgo de que una infeccion por VPH se cronifique y de que
las lesiones precancerosas evolucionen hacia un CCU invasivo.

En mujeres con un sistema inmunitario normal, el CCU tarda en desarrollarse
de 15 a 20 afios. Puede tardar de 5 a 10 afios en mujeres con un sistema

inmunitario debilitado, como las infectadas por VIH no tratadas” (18),

DIAGNOSTICO

“Las pruebas de deteccion del CCU se realizan en mujeres que no tienen
sintomas y se sienten perfectamente sanas, con el fin de detectar lesiones
precancerosas 0 cancerosas. Si en el cribado se detectan lesiones
precancerosas, éstas pueden tratarse facilmente para evitar que se desarrolle
un cancer. Esas pruebas también permiten detectar el cancer en sus fases
iniciales, en las que puede tratarse con un prondéstico de curacion muy bueno.
Debido a que las lesiones precancerosas tardan muchos afios en aparecer,
se recomienda que todas las mujeres de edades comprendidas entre los 30 y
los 49 afios se sometan a pruebas de deteccion al menos una vez en la vida
o incluso con mas frecuencia. Las pruebas de deteccion Unicamente
permitiran reducir la mortalidad por CCU si se someten a ellas un porcentaje

elevado de mujeres. Actualmente, hay tres tipos diferentes de pruebas de
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deteccion: Citologia convencional (prueba de Papanicolaou) y citologia en
base liquida, inspeccion visual tras la aplicacion de acido acético, pruebas de

deteccion de tipos de PVH de alto riesgo” (19

TRATAMIENTO

“El tratamiento que se utiliza para las lesiones con verrugas que son
producidas por el condiloma plano o el virus del papiloma humano, se basa
en la extirpacion de la lesidon, y esto puede hacerse mediante diferentes
métodos, en donde se puede realizar de manera ambulatoria con o sin
anestesia local, como son la radiocirugia, la criocirugia, la utilizacién de acido
tricolor acético y la utilizacién de inmunomoduladores inespecificos”.
“‘Cuando se usa la radiocirugia, es importante el examen de los bordes
quirurgicos, para predecir la remanencia de lesiones, y la recurrencia de la
enfermedad. Dado que la mayoria de las infecciones son transitorias, y no
existe viremia, no es necesario el uso de antivirales sistémicos, aunque se
han hecho pruebas con Aciclovir en combinacion con la criocirugia, con
efectividad en el 80 % de las mujeres tratadas. La prevencién primaria de la
infeccion por VPH. Las vacunas preventivas y las terapéuticas. La prevencién

primaria estaria dada por la evitacién de contraer la enfermedad” (19,

VACUNACION VPH

“En la actualidad existen dos vacunas que protegen contra los VPH 16 y 18,
causantes del 70% de los casos de CCU, como minimo. Las vacunas pueden
conferir cierta proteccién cruzada frente a otros tipos de VPH menos comunes
gue también son causa de este cancer. Una de las vacunas también protege
contra los tipos 6 y 11, causantes de verrugas ano genital. Los resultados de
los ensayos clinicos muestran que ambas vacunas son seguras y muy
eficaces en la prevencion de la infeccién provocada por VPH 16 y 18. Las dos
vacunas funcionan mejor si se administran antes de la exposicion a los VPH.
Por tanto, es preferible administrarlas antes del inicio de la vida sexual. Las

vacunas no sirven para tratar las infecciones por VPH ni las enfermedades
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asociadas, como el cancer. Algunos paises han empezado a vacunar a los
nifios, dado que la vacuna previene distintos tipos de cancer genital tanto en
hombres como en mujeres; ademas, una de las dos vacunas disponibles
también previene las verrugas genitales en ambos sexos. La OMS
recomienda que se vacune a las nifias de edades comprendidas entre los 9 y
los 13 afios, ya que esta es la medida de salud publica més costo eficaz contra
el CCU. La vacunacioén contra los VPH no sustituye a las pruebas de deteccién
del CCU. En los paises donde se introduzca la vacuna, podria seguir siendo

necesario crear programas de deteccion o afianzarlos” (8.

PREVENCION Y CONTROL DEL CCU

“‘La OMS recomienda la adopcion de un enfoque integral para prevenir y
controlar el CCU. Entre las medidas recomendadas por la Organizacion figura
la aplicacion de intervenciones a lo largo de la vida. El enfoque ha de ser
multidisciplinar e incluir componentes como la educacién y sensibilizacién de
la comunidad, la movilizacion social, la vacunacion, la deteccion, el
tratamiento y los cuidados paliativos. La prevencién primaria comienza con la
vacunacion de las nifias de 9 a 13 afios antes de que inicien su vida sexual”.
“Otras intervenciones preventivas recomendadas destinadas a chicos y a
chicas, segun proceda son: Educar en materia de practicas sexuales seguras
y retrasar el inicio de la vida sexual, promover el uso de preservativos y
suministrarlos a quienes ya hayan iniciado su vida sexual, advertir contra el
consumo de tabaco, que a menudo comienza en la adolescenciay es un factor
de riesgo importante de CCU y de otros tipos de cancer, la circuncision
masculina. Las mujeres que tengan actividad sexual deben someterse a partir
de los 30 afios a pruebas que permitan detectar células anormales o lesiones
precancerosas en el cuello del Gtero. En caso de que se requiriera tratamiento
para eliminar las células anormales o las lesiones, se recomienda la aplicacion
de crioterapia (que permite destruir mediante congelacion el tejido cervical
anormal). Si hay signos de CCU, las opciones disponibles para atajar un

cancer invasivo son la cirugia, la radioterapia y la quimioterapia” 8).
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2.3. HIPOTESIS
El presente estudio de investigacion no requiere Hipoétesis, debido a que es

un estudio descriptivo.

2.4. VARIABLES
VARIABLE PRINCIPAL
¢ Nivel de conocimiento: Comprende lo que es conceptos generales,
modo de contagio, conductas de riesgo, presentacion clinica, método

de diagndstico y medidas de prevencion.

VARIABLE SECUNDARIA

e Edad: Numero de afios cumplidos.
e Nivel de instruccion: Es el grado mas elevado de estudio cursado y
aprobado en un establecimiento educacional.

e Estado civil: Es la condicién de unién social con tu pareja.

2.5. DEFINICION OPERACIONAL DE TERMINOS
NIVEL DE CONOCIMIENTO: Es el grado de conocimiento que es valorado
mediante un interrogatorio, en el cual evalla a las personas y analiza sus

respuestas sobre lo que saben.

VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO (VPH): Es una enfermedad de transmision
sexual que es muy comun gue se de en toda la poblacion que es sexualmente
activa.

EDAD: Es el tiempo de vida expresado en afos reportado por la encuestada.

NIVEL DE INSTRUCCION: Es el nivel de instruccion reportado por la

encuestada si es analfabeta, si esta en primaria, secundaria o superior.
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ESTADO CIVIL: Es el estado civil reportado por la encuestada si es soltera,

casada, conviviente, separada o viuda.

GENERALIDADES: Comprende sobre los conocimientos sobre la definicion
del VPH y si afecta a ambos sexos el VPH, en donde la respuesta sera

reportado por la encuestada.

MODO DE CONTAGIO: Es la transmision de una enfermedad por contacto

directo con el virus.

CONDUCTAS DE RIESGO: Es la accién que uno realiza que pone en riesgo

nuestra salud.

PRESENTACION CLINICA: Son los signos y sintomas reportados por la

encuestada.

METODO DE DIAGNOSTICO: Es el método de deteccion que vamos a poder
saber de la enfermedad.

MEDIDAS DE PREVENCION: Es el mecanismo con el que vamos a poder

evitar la enfermedad.
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CAPITULO 1l
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1. TIPO DE ESTUDIO
El tipo de estudio del presente trabajo es descriptivo, prospectivo y de corte

transversal.

3.2. AREA DE ESTUDIO
Consultorio externo de ginecologia del Hospital Nacional Sergio E. Bernales,
gue esta localizado en la Avenida Tupac Amaru a la altura del km 14.5 en el

distrito de Comas.

3.3. POBLACION Y MUESTRA

POBLACION: La poblacién de estudio estuvo conformada por 400 mujeres
que acudieron al consultorio externo de ginecologia del Hospital Nacional
Sergio E. Bernales en el periodo de enero del afio 2018.

e CRITERIOS DE INCLUSION:
» Pacientes mujeres mayores de 18 afios.
» Pacientes mujeres que deseen colaborar con la encuesta.
» Pacientes mujeres que acuden al consultorio externo de

ginecologia del Hospital Nacional Sergio E. Bernales.

e CRITERIOS DE EXCLUSION:

» Pacientes mujeres que sean analfabetas.

MUESTRA: La muestra estuvo conformada por las mujeres que accedieron a
participar de la encuesta para evaluar el nivel de conocimiento con respecto
al virus del papiloma humano. El tamafio muestral fue por conveniencia
conformado por 120 mujeres que participaron voluntariamente y que

cumplieron con los criterios de inclusion y exclusion.
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3.4. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

La técnica e instrumento que fue empleada para la recoleccion de datos fue
una encuesta de tipo cuestionario cerrada con respuestas politdmicas y
dicotomicas, que permitié poder medir los niveles de conocimientos sobre el
virus del papiloma humano. Este instrumento a su vez fue validado mediante
un juicio de expertos constituido por un metodélogo, un estadistico y el altimo
fue un especialista en este caso un ginecdlogo; asi mismo para el analisis de
la encuesta estd conformado por 2 partes: La primera sobre los datos
generales su edad, nivel de instruccién y estado civil por lo cual no tiene
puntaje. La segunda parte consta de 10 preguntas de los cuales 2 preguntas
sobre conceptos generales, 1 pregunta sobre modo de contagio, 2 preguntas
sobre conductas de riesgo, 2 preguntas sobre presentacion clinica, 1 pregunta
sobre método de diagndstico y 2 preguntas sobre medidas de prevencion. Se
calific6 con 2 puntos cada pregunta que estaba correcta y con 0 puntos cada
pregunta incorrecta, con un minimo de 0 puntos y un maximo de 20 puntos.
Para la clasificacion del nivel de conocimiento en general se realizo la

siguiente distribucién:

¢ Nivel de conocimiento alto: 16 — 20 puntos
¢ Nivel de conocimiento medio: 11 — 15 puntos

¢ Nivel de conocimiento bajo: 0 — 10 puntos

3.5. DISENO DE RECOLECCION DE DATOS

La encuesta antes de ser aplicada en este trabajo de investigacion fue
presentada para un proceso de validacion mediante una prueba piloto con 30
pacientes, para analizar y ver si esta bien planteada cada pregunta para que
luego pueda ser aplicado este instrumento, con la finalidad de poder elaborar
las tablas para la investigacion y saber el nivel de conocimiento sobre el virus
del papiloma humano en las mujeres que acuden al consultorio externo de

ginecologia del Hospital Nacional Sergio E. Bernales.
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Luego a través de la prueba de confiabilidad del Alfa de Cronbach del estudio
piloto se obtuvo un puntaje de 0,833 en lo que indica que es un instrumento
confiable. (Anexo 4)

Después de ser validado la encuesta se les solicito su participacion voluntaria
a las pacientes y se les explico que sus respuestas van hacer confidenciales,

para que luego se proceda a la aplicacion del instrumento.

3.6. PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS
La informacion recolectada de las encuestas fue ingresada en el programa
estadistico SPSS 24 donde fueron analizados todos los datos obtenidos,

donde se resumieron los datos en tablas y graficos.
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CAPITULO IV
ANALISIS DE LOS RESULTADOS

4.1. RESULTADOS
NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL VPH

TABLA N°1: Nivel de conocimiento en general sobre el VPH

Nivel de
conocimiento Frecuencia | Porcentaje
Bajo 48 40,0
Medio 26 21,7
Alto 46 38,3
Total 120 100,0

Fuente: Encuesta sobre nivel de conocimiento del VPH

GRAFICO N°1: Nivel de conocimiento en general sobre el VPH

Nivel de conocimiento

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Fuente: Encuesta sobre nivel de conocimiento del VPH

Interpretacion: En latablay en el grafico N°1 se evidencia que de las mujeres
encuestadas el 40,0% presentan un nivel de conocimiento bajo, mientras que
el 21,7% poseen un nivel de conocimiento medio y el 38,3% presentan un

nivel de conocimiento alto.
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GENERALIDADES

TABLA N°2: Conocimiento sobre que es el VPH en las mujeres encuestadas

¢ Sabe usted que es el virus del

papiloma humano? Frecuencia | Porcentaje
Es una infeccion urinaria 10 8,3
Es una enfermedad de
transmision sexual 65 54,2
Es una enfermedad inflamatoria
. 3 2,5
de la piel
Desconoce 42 35,0
Total 120 100,0

Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

GRAFICO N°2: Conocimiento sobre que es el VPH en las mujeres

encuestadas

¢ Sabe usted que es el virus del papiloma humano?
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urinaria de transmision inflamatoria de la
sexual piel

Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

Interpretacion: En la tabla y en el grafico N°2 se refleja que de las mujeres
encuestadas el 54,2% respondieron correctamente que es una enfermedad
de transmision sexual, mientras que el 8,3% respondieron que es una
infeccion urinaria, el 2,5% respondieron que es una enfermedad inflamatoria

de la piel y el 35,0% respondieron que desconoce.
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TABLA N°3: Conocimiento sobre el VPH si puede o no afectar a ambos sexos

¢,Cree usted que el
virus del papiloma
humano puede afectar

a ambos sexos? Frecuencia | Porcentaje
Si 93 77,5
No 27 22,5
Total 120 100,0

Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

GRAFICO N°3: Conocimiento sobre el VPH si puede o no afectar a ambos

Sexos

¢ Cree usted que el virus del papiloma humano puede afectar a ambos sexos?

Porcentaje

Si Mo

Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

Interpretacion: En la tabla y en el grafico N°3 se puede apreciar que de las
mujeres encuestadas el 77,5% respondieron correctamente que el VPH si
afecta a ambos sexos, mientras que el 22,5% respondieron que el VPH no

afecta a ambos sexos.
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MODO DE CONTAGIO

TABLA N°4: Conocimiento sobre cémo se transmite el VPH

¢Conoce usted de qué manera se

transmite el virus del papiloma

humano? Frecuencia Porcentaje

Transfusion sanguinea 3 2,5

Besos y abrazos 8 6,7

Relaciones sexuales 76 63,3

Desconoce 33 27,5
Total 120 100,0

Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

GRAFICO N°4: Conocimiento sobre cdmo se transmite el VPH

:Conoce usted de qué manera se transmite el virus del papiloma humano?
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sanguinea sexuales

Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

Interpretacion: En latablay en el grafico N°4 se evidencia que de las mujeres
encuestadas el 63,3% respondieron correctamente de que por medio de las
relaciones sexuales se transmite el VPH, mientras que el 2,5% respondieron
gue se transmite por transfusion sanguinea, el 6,7% respondieron que se
transmite por medio de besos y abrazos y el 27,5% respondieron que

desconoce.
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CONDUCTAS DE RIESGO

TABLA N°5: Conocimiento sobre el VPH en las relaciones sexuales a una

edad temprana

¢.Sabe usted si las relaciones
sexuales a una edad temprana
es una conducta de riesgo para
contraer el virus del papiloma

humano? Frecuencia | Porcentaje
Si 81 67,5
No 39 32,5
Total 120 100,0

Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

GRAFICO N°5: Conocimiento sobre el VPH en las relaciones sexuales a una

edad temprana

¢Sabe usted si las relaciones sexuales a una edad temprana es una conducta de
riesgo para contraer el virus de papiloma humano?

Porcentaje

Si Mo

Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

Interpretacion: En latablay en el grafico N°5 se evidencia que de las mujeres
encuestadas el 67,5% respondieron correctamente que al tener relaciones
sexuales a una edad temprana es una conducta de riesgo para contraer el
VPH, mientras que el 32,5% respondieron que tener relaciones sexuales a

una edad temprana no es una conducta de riesgo para contraer el VPH.
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TABLA N°6: Conocimiento sobre el VPH en las relaciones sexuales con

multiples parejas

¢Sabe usted si tener multiples
parejas sexuales sea una
conducta de riesgo para contraer

el virus del papiloma humano? Frecuencia | Porcentaje
Si 114 95,0
No 6 5,0
Total 120 100,0

Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

GRAFICO N°6: Conocimiento sobre el VPH en las relaciones sexuales con

multiples parejas

¢ Sabe usted si tener multiples parejas sexuales sea una conducta de riesgo para
contraer el virus del papiloma humano?

Porcentaje

Si [§s]

Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

Interpretacion: En latablay en el grafico N°6 se evidencia que de las mujeres
encuestadas el 95,0% respondieron correctamente que al tener relaciones
sexuales con multiples parejas es una conducta de riesgo para contraer el
VPH, mientras que el 5,0% respondieron que tener relaciones sexuales con

multiples parejas no es una conducta de riesgo para contraer el VPH.
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PRESENTACION CLINICA

TABLA N°7: Conocimiento sobre codmo se manifiesta el VPH

.Sabe usted como se manifiesta

un paciente con infeccién del

virus del papiloma humano? Frecuencia Porcentaje

Fiebre 6 5,0

Picazon en los genitales 22 18,3

Verrugas en los genitales 32 26,7

Desconoce 60 50,0
Total 120 100,0

Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

GRAFICO N°7: Conocimiento sobre cdmo se manifiesta el VPH

¢Sabe usted como se manifiesta un paciente con infeccion del virus del
papiloma humano?
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Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

Interpretacion: En la tabla y en el grafico N°7 se observa que de las mujeres
encuestadas el 26,7% respondieron correctamente que las verrugas en los
genitales es una manifestacion clinica de los pacientes con infeccion del VPH,
mientras que el 5,0% respondieron que es la fiebre, el 18,3% respondieron

que es la picazén en los genitales y el 50,0% respondieron que desconoce.
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TABLA N°8: Conocimiento sobre el VPH sea una causa de cancer de cuello

uterino
¢,Cree usted que el virus del
papiloma humano pueda causar
cancer de cuello uterino? Frecuencia | Porcentaje
Si 101 84,2
No 19 15,8
Total 120 100,0

Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

GRAFICO N°8: Conocimiento sobre el VPH sea una causa de cancer de

cuello uterino

& Cree usted que el virus del papiloma humano pueda causar cancer de cuello
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Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

Interpretacion: En la tabla y en el grafico N°8 se logra visualizar que de las
mujeres encuestadas el 84,2% respondieron correctamente que el VPH puede
causar cancer de cuello uterino y el 15,8% respondieron que el VPH no puede

causar cancer de cuello uterino.
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METODO DE DIAGNOSTICO

TABLA N°9: Conocimiento sobre el método de diagnostico del VPH

¢.Conoce usted con cual de los
siguientes examenes se puede
sospechar del virus del papiloma

humano? Frecuencia Porcentaje
Examen de orina 7 5,8
Examen de sangre 8 6,7
Examen de Papanicolaou 70 58,3
Desconoce 35 29,2
Total 120 100,0

Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

GRAFICO N°9: Conocimiento sobre el método de diagnéstico del VPH

iConoce usted con cual de los siguientes examenes se puede sospechar del
virus del papiloma humano?

Porcentaje

Examen de arina  Examen de sangre
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58,33%
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T
Desconoce

Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

Interpretacion: En la tabla y en el grafico N°9 se puede apreciar que de las
mujeres encuestadas el 58,3% respondieron correctamente que el examen de
Papanicolaou es un método de diagndstico para sospechar del VPH, mientras
gue el 5,8% respondieron que es por medio del examen de orina, el 6,7% que
es por medio del examen de sangre y el 29,2% desconoce.
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MEDIDAS DE PREVENCION

TABLA N°10: Conocimiento sobre el método de prevenciéon del VPH

¢Con cual cree usted que se

puede prevenir el virus del

papiloma humano? Frecuencia | Porcentaje

Ampolla del mes 4 3,3

Preservativo 65 54,2

Pastillas anticonceptivas 6 5,0

Desconoce 45 37,5
Total 120 100,0

Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

GRAFICO N°10: Conocimiento sobre el método de prevencion del VPH
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Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

Interpretacion: En la tabla y en el grafico N°10 se puede observar que de las

mujeres encuestadas el 54,2% respondieron correctamente que el
preservativo es un método de prevencién contra el VPH, mientras que el 3,3%
respondieron que es la ampolla del mes, el 5,0% respondieron que son las

pastillas anticonceptivas y el 37,5% respondieron que desconoce.
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TABLA N°11: Conocimiento sobre la existencia de la vacuna contra el VPH

;Sabe usted sobre la existencia de la
vacuna contra el virus del papiloma
humano? Frecuencia | Porcentaje
Si 52 43,3
No 68 56,7
Total 120 100,0

Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

GRAFICO N°11: Conocimiento sobre la existencia de la vacuna contra el VPH

iSabe usted sobre la existencia de la vacuna contra el virus del papiloma
humano?

Porcentaje

Si Mo
Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

INTERPRETACION: En la tabla y en el grafico N°11 se puede apreciar que
de las mujeres encuestadas el 43,3% respondieron correctamente que Si
existe la vacuna contra el VPH y 56,7% respondieron que no existe la vacuna
contra el VPH.
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CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

TABLA N°12: Caracteristicas sociodemograficas de las mujeres encuestadas

Edad del paciente
Media 31,48
Desviacion estandar 9,059
Nivel de Frecuencia | Porcentaje
instruccion
Primaria 13 10,8
Secundaria 88 73,3
Superior 19 15,8
Total 120 100
Estado civil Frecuencia | Porcentaje
Soltera 26 21,7
Casada 28 23,3
Conviviente 64 53,3
Viuda 2 1,7
Total 120 100

Fuente: Encuesta sobre el nivel de conocimiento del VPH

Interpretacion: En la tabla N°12 se evidencia la edad promedio de las 120
mujeres encuestadas que fue de 31,48 + 9, siendo la maxima 50 afos y la
minima 18 afios; de ellas, el 10,8% presentan un nivel de instruccién primaria,
el 73,3% un nivel de instruccion de secundaria y el 15,8% un nivel de
instruccion superior; asi mismo el 21,7% estan solteras, el 23,3% estan

casadas, el 53,3% conviven y el 1,7% son viudas.
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4.2. DISCUSION

En el presente estudio de investigacion que se realiz6 en los consultorios
externos de ginecologia del HNSEB en el mes de enero del afio 2018, se
trabaj6é con una muestra de 120 mujeres utilizando una encuesta previamente
validada mediante un juicio de expertos y una prueba piloto con resultados
gue mostraban su validez y confiabilidad con la finalidad de evaluar el nivel de

conocimiento sobre el virus del papiloma humano.

Al analizar los resultados sobre el nivel de conocimiento sobre el virus del
papiloma humano fue bajo con un 40,0% (48 mujeres), a diferencia de
Hernandez et.al. ® (2016) que en su estudio obtuvo un nivel de conocimiento
medio de 57,1%, asi como también Valdez ® (2015) indico en su estudio que

obtuvo un nivel de conocimiento medio con un 69,4%.

Al evaluar los resultados obtenidos sobre si tienen conocimiento acerca de las
generalidades del virus del papiloma humano que comprendid la definicion de
la enfermedad y la posible afeccién o no a ambos sexos; se determiné que el
54,2% (65 mujeres) respondieron correctamente sobre que el VPH es una
enfermedad de transmision sexual y el 77,5% (93 mujeres) respondieron
correctamente que el VPH afecta a ambos sexos; coincidiendo con otros
estudios como Ortashi et.al.® (2013), donde respondieron de forma correcta
que el VPH es una enfermedad de transmision sexual con un 15,3%; asi
mismo Paez et.al.(") (2016) en su estudio, respondieron de forma correcta que

el VPH afecta a ambos sexos con un 35%.

Al evaluar los resultados obtenidos sobre si conocen acerca del modo de
contagio del virus del papiloma humano se obtuvo que el 63,3% (76 mujeres)
respondieron correctamente que el modo de contagio del VPH es por medio
de relaciones sexuales; coincidiendo con otros estudios como Frizzo et.al.®

(2017), donde respondieron de forma correcta que la forma de transmisién se
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da por relaciones sexuales con un 98,5%, asi mismo Hernandez et.al.®
(2016), en su estudio, respondieron de forma correcta sobre que el VPH se

adquiere por contacto sexual con un 84,64%

En cuanto a si tienen conocimiento sobre las conductas de riesgo del virus del
papiloma humano se obtuvo que el 67,5% (81 mujeres) respondieron
correctamente que tener relaciones sexuales a temprana edad es conducta
de riesgo de contraer el VPH y que el 95,0% (114 mujeres) respondieron
correctamente que tener multiples parejas sexuales es conducta de riesgo
para contraer el VPH, coincidiendo con el estudio de Frizzo et.al.® (2017) en
donde respondieron de forma correcta que cuantas mas parejas sexuales se
tenga mayor el riesgo de infeccion por VPH con un 98,8% y que el 57,5%
respondieron que tener relaciones sexuales a temprana edad es conducta de

riesgo para contraer el VPH.

Al analizar los resultados obtenidos sobre si tienen conocimiento acerca de la
presentacion clinica del virus del papiloma humano que comprendid los
sintomas principales y si el VPH causa cancer de cuello uterino, se determiné
que el 50,0% (60 mujeres) respondieron incorrectamente que desconoce los
sintomas del VPH y el 84,2% (101 mujeres) respondieron correctamente que
el VPH es la causa de cancer de cuello uterino, a comparacién del estudio de
Frizzo et.al. (2017) donde respondieron correctamente que el sintoma
principal del VPH son las verrugas en los genitales con un 88% y también que

el VPH estéa relacionado con el cancer de cuello uterino con un 91,2%.

Al analizar los resultados obtenidos sobre si tienen conocimiento acerca del
método de diagnéstico del virus del papiloma humano se obtuvo que el 58,3%
(70 mujeres) respondieron correctamente que el examen de Papanicolaou es
un meétodo de diagnostico para sospechar del VPH; coincidiendo con otros
estudios como Hernandez et.al.® (2016) en donde respondieron de forma

correcta que el examen de Papanicolaou es un método de diagndstico con un
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88,3%, asi mismo Paez et.al.(") (2016) en su estudio, respondieron de forma
correcta que el examen de Papanicolaou sirve para la deteccion temprana del
VPH con un 27%.

Al evaluar los resultados obtenidos sobre si conocen acerca de las medidas
de prevencion del virus del papiloma humano que comprendié sobre el
meétodo de prevencion y si saben sobre la existencia de la vacuna contra el
VPH, se determiné que el 54,2% (65 mujeres) respondieron correctamente
que el uso de preservativo es una medida de prevencion contra el VPH vy el
56,7% (68 mujeres) respondieron incorrectamente que no existe la vacuna
contra el VPH, coincidiendo con el estudio de Frizzo et.al.® (2017) donde
respondieron de forma correcta sobre que el preservativo ofrece proteccion
contra el VPH con un 51%, a comparacion del estudio de Ortashi et.al.®
(2013) donde respondieron de forma correcta sobre que si existe la vacuna

contra el VPH con un 22%.
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CAPITULO V
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. CONCLUSIONES

e Se determin6 que el nivel de conocimiento que presentaron las
mujeres que acudieron al consultorio externo de ginecologia sobre

el virus del papiloma humano fue un nivel de conocimiento bajo.

e Se determind que la gran mayoria de mujeres encuestadas sobre
las generalidades del VPH, obtuvo que el 54,2% tiene conocimiento
sobre que el VPH es una enfermedad de transmision sexual y que

el 77,5% tiene conocimiento que el VPH afecta a ambos sexos.

e Se determind que la gran mayoria de mujeres encuestadas sobre
el modo de contagio obtuvo que el 63,3% conoce sobre la forma de

transmision del VPH que es por medio de relaciones sexuales,

e Se identificé que la gran mayoria de mujeres encuestadas sobre
conductas de riesgo presentaron que un 67,5% tiene conocimiento
sobre que tener relaciones sexuales a temprana edad es una
conducta de riesgo de contraer el VPH y que el 95,0% tiene
conocimiento sobre que tener mdultiples parejas sexuales es

conducta de riesgo para contraer el VPH,

e Se determind que la gran mayoria de mujeres encuestadas sobre
presentacion clinica obtuvo que el 50,0% no tiene conocimiento
sobre los sintomas del VPH, solo el 26,7% tiene conocimiento
sobre el sintoma del VPH que son las verrugas en los genitales y
el 84,2% tiene conocimiento que el VPH es la causa de cancer de

cuello uterino.
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e Se identificd que la gran mayoria de mujeres encuestadas sobre el
meétodo de diagnostico se obtuvo que el 58,3% tiene conocimiento
sobre que el Papanicolaou es un método de diagnéstico para
sospechar del VPH.

e Se identificé que la gran mayoria de mujeres encuestadas sobre
medidas de prevencion presentaron que un 54,2% conoce que el
uso de preservativo es una buena medida de prevencion contra el
VPH, y el 56,7% no conoce la existencia de la vacuna contra el
VPH, solo el 43,3% tiene informacion sobre la existencia de la
vacuna contra el VPH.

5.2. RECOMENDACIONES

e Se recomienda educar y difundir la informacion sobre el tema del
virus del papiloma humano ya que algunos puntos de la encuesta
no respondieron adecuadamente algunas mujeres encuestadas y
obtuvieron un nivel de conocimiento bajo, por lo tanto deben de
recibir mas informacién para que no quede ningun tipo de duda y
lleguen a compatrtirlo a otras personas para que puedan saber mas

acerca del virus del papiloma humano.

e Se aconseja desarrollar programas de salud sobre que es el VPH
en lugares céntricos para lograr difundir esta informacion en ambos

Sexos.

e Realizar campafas informativas que incluya charlas educativas

para mejorar y reforzar sobre el modo de contagio del VPH.

e Se recomienda realizar charlas educativas sobre enfermedades de

transmision sexual como el virus del papiloma humano a la
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poblacion que aun no tenga relaciones sexuales o que iniciaron su
vida sexual a una edad temprana, o que mantienen relaciones

sexuales con una sola pareja o con multiples parejas.

Se recomienda que las mujeres se realicen chequeos
ginecoldgicos con frecuencia asi no presenten ningun tipo de signo
0 sintoma para que de esa manera se pueda llegar a diagnosticar
a tiempo si hay algun tipo de patologia.

Reforzar la utilidad de la prueba del Papanicolaou y llegar a
concientizar a las mujeres al despistaje del cancer de cuello

uterino.

Implementar actividades sobre medidas de prevencion del VPH
que incluya el uso del preservativo para prevenir la forma de
transmision del VPH y de otras ETS, para asi llegar a concientizar
a la poblacion en protegerse al momento de tener relaciones
sexuales y también brindar charlas de vacunacién en los colegios
sobre la importancia y del porqgue deben aplicarse la vacuna las

nifias contra el virus del papiloma humano.
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ANEXO N°1: Operacionalizacion de variables

TEMA: NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL VIRUS DEL PAPILOMA
HUMANO EN MUJERES QUE ACUDEN AL CONSULTORIO EXTERNO DEL

SERVICIO DE GINECOLOGIA DEL HOSPITAL NACIONAL SERGIO E.
BERNALES 2018

VARIABLE PRINCIPAL: NIVEL DE CONOCIMIENTO
INDICADORES | N° DE | NIVEL DE | CATEGORIA | INSTRUMENTO | % DE
ITEMS | MEDICION ITEMS
Generalidades 4,5 Nominal Encuesta 15%
Modo de 6 Nominal Encuesta 8%
Contagio
Conductas de 7,8 Nominal Encuesta 15%
riesgo
Presentacion 9,10 Nominal Encuesta 15%
clinica
Método de 11 Nominal Encuesta 8%
diagnéstico
Medidas de 12,13 Nominal Encuesta 15%
prevencion
76%
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VARIABLE SECUNDARIA: EDAD

INDICADORES | N°DE | NIVEL DE | CATEGORIA | INSTRUMENTO | % DE
ITEMS | MEDICION ITEMS
Numero de 1 Ordinal Encuesta 8%
afos cumplidos
8%
VARIABLE SECUNDARIA: NIVEL DE INSTRUCCION
INDICADORES | N°DE | NIVEL DE | CATEGORIA | INSTRUMENTO | % DE
ITEMS | MEDICION ITEMS
Primaria
Secundaria 2 Ordinal Encuesta 8%
Superior
8%
VARIABLE SECUNDARIA: ESTADO CIVIL
INDICADORES | N°DE | NIVEL DE | CATEGORIA | INSTRUMENTO | % DE
ITEMS | MEDICION ITEMS
Soltera
Casada
Conviviente 3 Nominal Encuesta 8%
Divorciada
Viuda

45

8%




ANEXO N°2: Instrumentos

SAM JUAM BAUTISTA

UNIVERSIDAD PRIVADA SAN JUAN BAUTISTA
ESCUELA PROFESIONAL DE MEDICINA HUMANA

UMIVERSIDALD FRIVADA

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO
EN MUJERES QUE ACUDEN AL CONSULTORIO EXTERNO DE
GINECOLOGIA DEL HOSPITAL NACIONAL SERGIO E. BERNALES 2018

Presentacion: Mis saludos cordiales, soy Katherine Pamela Torres Aguilar
egresada de la Universidad Privada San Juan Bautista, Escuela Profesional
de Medicina Humana, solicito su participacion en la presente encuesta que
tiene como objetivo Evaluar el nivel de conocimiento sobre el virus del
papiloma humano.

Instrucciones: La encuesta es anonima y de caracter confidencial, no
coloque su nombre, se le pide contestar honestamente y con
responsabilidad, ya que.sus respuestas nos serdn muy (tiles para su salud.
Marcar con una “X" su respuesta.

l.- DATOS GENERALES

1) Edad

2) Nivel de instruccion
a) Primaria b) Secundaria c) Superior

3) Estado civil
.a) Soltera b) Casada c¢) Conviviente d) Divorciada e) Viuda
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Il.- DATOS ESPECIFICOS

4) ; Sabe usted que es el virus del papiloma humano?
a) Es una infeccién urinaria

b) Es una enfermedad de transmisién sexual

¢) Es una enfermedad inflamatoria de la piel

d) Desconoce

5) ¢Cree usted que el virus del papiloma humano puede afectar a
ambos sexos?..
a) Si b} No .

6) ¢Conoce usted de qué manera se transmite el virus del papiloma
humano?

a) Transfusién sanguinea

b) Besos y abrazos

¢) Relaciones sexuales

d) Desconoce

7) ¢Sabe usted si las relaciones sexuales a una edad temprana es una
conducta de riesgo para contraer el virus de papiloma humano?
a) Si b) No

8) ¢ Sabe usted si tener miltiples parejas sexuales sea una conducta de
riesgo para contraer el virus del papiloma humano?
a) Si b} No
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9) ;Sabe usted como se manifiesta un paciente con infeccién del virus
del papiloma humano?

a) Fiebre

b) Picazén en los genitales

¢) Verrugas en los genitales

d) Desconoce

10) ¢ Cree usted que el virus del papiloma humano pueda causar cancer
de cuello uterino?
a) Si b) No

11) ¢Conoce usted con cudl de los siguientes examenes se puede
sospechar del virus del papiloma humano?

a) Examen de orina |

b) Examen de sangre

c) Prueba de Papanicolaou

d) Desconoce

12) ¢Con cuél cree usted que se puede prevenir el virus del papiloma
humano?

a) Ampolia del mes

b} Preservétivo

c) Pastillas anticonceptivas

d) Desconoce

13) ¢ Sabe usted sobre la existencia de la vacuna confra el virus del
papiloma humano?
' a) Si b) No

Gracias por su colaboracion.
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ANEXO N°3: Validez de instrumentos - Consulta de expertos

INFORME DE OPINION DE EXPERTO

l.- DATOS GENERALES:

1.1

Apellidos y Nombres del Informante:

Zavaleta Oliver, Jenny Marianella

1.2

Cargo ¢ institucion donde labora:

\’HKPA'J &d.'\)\'\‘(.f‘z '

1.3-| Tipo de Experto: _ Especialista
Metoddlogo X [ | Estadistico (]
1.4 | Nombre del instrumento: Encuesta
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Autor (a) del instrumento:

Torres Aguilar, Katherine Pamela

Il.- ASPECTOS DE VALIDACION:

INDICADORES

CRITERIOS

Buena
41-60%

Deficiente
D0 — 20%

Regular
21 -40%

Vuy Buena
61 -80%

Excelente
81 -100%

CLARIDAD

Esta formulado con
un lenguaje claro.

6O /:

OBJETIVIDAD

No presenta sesgo ni
induce respuestas.

60/,

ACTUALIDAD

Esta de acuerdo a los
avances la teoria
sobre Nivel de
conocimiento.

ORGANIZACION

Existe una
organizacion ldgica y
coherente de los
items.

SUFICIENCIA

Comprende aspectos
en calidad y cantidad.

INTENCIONALIDAD

Adecuado para
establecerNivel de
conocimiento
sobreel virus del
papiloma humano..

CONSISTENCIA

Basados en aspectos
tedricos y cientificos.

b</,

COHERENCIA

Entre los indices e
indicadores.

METODOLOGIA

La estrategia
responde al propdsito
de la investigacion

Descriptivo.

o</,
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.- OPINION DE APLICABILIDAD:

! -y Eﬂ(b’f-;tc' M"}LJ& Pl:"rl CJ PR}J&'/)Q 47& l:)cl 0 "JCQCU,{C&/JC:

.......................................... (Comentario del juez experto respecto al

instrumento)

IV.. PROMEDIO DE VALORACION

~
e a(}Lufd" o} fi/(cér(/"/"'/ pire sv C‘U\CC'JC“)”

Coremp Godcut'

63/,

Lugar y Fecha: Lima, ‘Qi Enero de 2018

Firma del Experto

Informante
DN Ne..[§050183 ¢

Teléfono. 148420 W30
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INFORME DE OPINION DE EXPERTO

l.- DATOS GENERALES:
1.1 | Apelidos y Nombres del Informante: | ¢/, /ic w5l due Arnro
1.2 | Cargo e institucion donde labora: by - HWsER.
1.3 | Tipo de Experto:
Metoddlogo [ | Especialista _ X | Estadistico [
1.4 | Nombre del instrumento: CrfvesTa
1.5 | Autor (a) del instrumento:

Jorraw 4_6»;%()’ 4’47%”)7’»7{ fm,\

Il.- ASPECTOS DE VALIDACION:

INDICADORES CRITERIOS Deficiente [Regular | Buena Muy Buena Excelente
D0 -20% [21-40% @1-60% |61-80% §1-100%

CLARIDAD Esta formulado con L0/

un lenguaje claro.

OBJETIVIDAD

No presenta sesgo ni
induce respuestas.

Zut!

ACTUALIDAD

Esta de acuerdo a los
avances la teoria
sobre Nivel de
conocimiento.

7o

ORGANIZACION

Existe una
organizacion légica y
coherente de los
items.

e/

SUFICIENCIA

Comprende aspectos
en calidad y cantidad.

£

INTENCIONALIDAD

Adecuado para
establecer Nivel de
conocimiento sobre
el virus del papiloma
humano..

Loy

CONSISTENCIA

Basados en aspectos
teoricos y cientificos.

76/ .

COHERENCIA

Entre los indices e
indicadores.

METODOLOGIA

La estrategia
responde al propésito
de la investigacion
Descriptivo.

7oy
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.- OPINION DE APLICABILIDAD:

......................................... (Comentario del juez experto respecto al
instrumento)

IV.-- PROMEDIO DE VALORACION

Lugary Fecha: Lima, __ Enero de 2018

VE CARLOS
JAl(EEA:*EECOLOGO z OBSTETE{é\
C.M.P. 41395 - RNE: 29‘8:«(@ X
INFERTILIDAD - LAPAROSE

Firma del Experto

, Informante
D.N.I N°.... 9533440 €.
Teléfono... 4 22.Y¢2.124
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INFORME DE OPINION DE EXPERTO
l.- DATOS GENERALES:
1.1 | Apellidos y Nombres del Informante: | Otoya Petit, Oscar

1.2 | Cargo e institucién donde labora: Medico asistente - HNSEB
1.3 | Tipo de Experto:

Metodélogo [ Especialista >< | Estadistico [
1.4 | Nombre del instrumento: Encuesta

1.5

Autor (a) del instrumento:

Torres Aguilar, Katherine Pamela

Il.- ASPECTOS DE VALIDACION:
INDICADORES CRITERIOS Deficiente |Regular | Buena Muy Buena Excelente
D0 -20% 21-40% H41-60% |61-80% p1-100%

CLARIDAD Esta formulado con .
un lenguaje claro. S04

OBJETIVIDAD No presenta sesgo ni
induce respuestas. 30%

ACTUALIDAD Esta de acuerdo a los
avances la teoria
sobre Nivel de 60 %
conocimiento.

ORGANIZACION Existe una
organizacioén légica y o
coherente de los L? 05
items.

SUFICIENCIA Comprende aspectos Hﬁy
en calidad y cantidad. (&

INTENCIONALIDAD | Adecuado para
establecer Nivel de
conocimiento sobre 0
el virus del papiloma X %
humano.

CONSISTENCIA Basados en aspectos 9
tedricos y cientificos. Sdé

COHERENCIA Entre los indices e o)
indicadores. 3 OA

METODOLOGIA La estrategia

responde al propésito
de la investigacién
Descriptivo.

0%
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li.-  OPINION DE APLICABILIDAD:

............. /”J/e ......(Comentario del juez experto respecto al
instrumento)

IV.. PROMEDIO DE VALORACION ?’;[ }7 %’

Lugar y Fecha: Lima, ﬁZEnero de 2018

Os oya P
‘{(gp |9y1‘31 eru

‘GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA
RNE 8929

Firma del Experto

Informant
D.N.I -N°... nwne
Teléfono. ?7/0?/?;//?]
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INFORME DE OPINION DE EXPERTO
l.- DATOS GENERALES:

1.1

Apellidos y Nombres del Informante:

Bazén Rodriguez, Elsi Noemi

1.2 | Cargo € institucion donde labora: Doceme VPSIB .
1.3 | Tipo de Experto:

Metoddlogo (] Especialista C] | Estadistico (E/
1.4 | Nombre del instrumento: Encuesta

1.5

Autor (a) del instrumento:

Torres Aguilar, Katherine Pamela

Il.- ASPECTOS DE VALIDACION:
INDICADORES CRITERIOS ficiente (Regular [ Buena uy Buena Fxcelente
~20% R1-40% (41-60% |61-80% B1-100%
CLARIDAD Esta formulado con ¢
un lenguaje claro. &4 %
OBJETIVIDAD No presenta sesgo ni 2
induce respuestas. 0O (f /o
ACTUALIDAD Esté de acuerdo a los
avances la teoria
sobre Nivel de 0
conocimiento. W A
ORGANIZACION Existe una
organizacion légica y
coherente de los 0
items. ﬁ ﬁ
SUFICIENCIA Comprende aspectos 0
en calidad y cantidad. «? 75
INTENCIONALIDAD | Adecuado para
establecer Nivel de
conocimiento sobre
el virus del papiloma ) %
humano. %
CONSISTENCIA Basados en aspectos @
tedricos y cientificos. 5 é’/{
COHERENCIA Entre los indices e
indicadores. f #)/
METODOLOGIA La estrategia

responde al propésito
de la investigacion
Descriptivo.
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ll.-  OPINION DE APLICABILIDAD:

............................. (Comentario del juez experto respecto al

IV.- - PROMEDIO DE VALORACION

5§ %

Lugary Fecha: Lima, wf‘?}_ Enero de 2018

y
Firma del Experto
- Informante
D.N.I Ne../7769 552

......................
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ANEXO N°4: Confiabilidad de instrumentos — Estudio piloto

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO
EN MUJERES QUE ACUDEN AL CONSULTORIO EXTERNO DE
GINECOLOGiA DEL HOSPITAL NACIONAL SERGIO E. BERNALES 2018

El cuestionario fue aplicado a treinta participantes mujeres que acuden al
consultorio externo de ginecologia. El cuestionario en mencién consta de diez
ftems, se analizé loa datos en el software estadistico SPSS-24, los resultados

se muestran a continuacion:

Estadisticas de fiahilidad

Alfa de
Cronbach
hasada en
elementos

Alfader - estandarizad M de
isronbach - 08 glementos

533 842 10

Cuando se analizaron los datos, el resul_tado el resultado a nivel global del Alfa
de Crombach, cuyo valor es 0.833 indica que el instrumento tiene una
confiabilidad alta, por lo tanto se puede aplicar.

57



Estadlisticas de total de elemento

ttedia de
escala siel
elemanta se
ha suprimiclo

Yarianza de
escala si el
eleimento se
ha suprimido

Correlacidén
total cla
elemeantos
corregicda

Correlacidén
miitiple al
cuachado

Alfa de
Cronbach si
al elementn

se ha

suprimicdo

Sabe ustad que es 2!
¥irus d2l papliioma
humano?

18,60 11,472 T11 . .803
&LConoce usted de qué
man=ra s transmite el
wirus d=21 papiloma
humano?

165,40

=)

283 G223 . 820

&CTree usted que el virus
dal papiloma humana
ruede afectar a ambos
sexos?

16,77 12,630 405 E .B28

é53abe usted silas
relaciones sexualzs a
una ecad temprana es
una conducta de rissgo
para cantraer el virus de
papiloma humano?

18,03 11,444 722 B 802

LBabe usted sitenar
madltiples parejas
caxuales sea una
canducla dde riesgo para
contiaer el virus cdel
papiloma humano?

16.77 12110 534 a18

&Babe usted como se
manifiesta un paciente
caninfaccidn del virus del
papiloma humano?

SCree usted que el virus
del papiloma humana
puada causar caAncer s
cuelle uterino?
LToanace usted con cudl
de los siguiantes
exdamenss se puade 18,00 12,138 516 E a0
sospechar del virus del
papiloma humano?

&LTon cudl cree usted que
sa puede prevenir el virus 16,07 12,400 AAG n |24
clel papiloma humano?
&Sahe usted solue la
existencia cda |a vacuna
contra el virus del
papiloma humano?

18,77 120

=)
5
o
w
k-
=
o
o
>

En la tabla correspondiente a los valores del Alfa de Crombach de cada uno
de los items, los valores encontrados son superiores a 0.8 en todos los
items. Con los valores que se observan en la Tabla se puede asegurar que
el Cuestionario tiene una alta fiabilidad interna en todos sus items, por lo
cual se considera un instrumento confiable.

Chorrillos, 23 de Enero del 2017

10 DE ESTADISTICOS DEL PERU
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ANEXO N°5: Matriz de Consistencia

TEMA: NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO EN MUJERES QUE ACUDEN AL
CONSULTORIO EXTERNO DE GINECOLOGIA DEL HOSPITAL NACIONAL SERGIO E. BERNALES 2018

PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES INDICADORES
Formulacion del problema Objetivo general Hipotesis General Variable -Generalidades
Principal _
Problema General Determinar el nivel de | El presente trabajo -Modo de contagio
conocimiento sobre el | no requiere hipotesis, | Nivel de

sCual es el nivel de
conocimiento sobre el virus del
papiloma humano en mujeres
gque acuden al consultorio
externo de ginecologia del
Hospital Nacional Sergio E.
Bernales 20187?

virus del papiloma
humano en mujeres

que acuden al
consultorio externo de
ginecologia del

Hospital Nacional
Sergio E. Bernales
2018.

debido a que es un
estudio descriptivo.

conocimiento

-Conductas de riesgo
-Presentacion clinica

-Método de
diagnostico

-Medidas de
prevencion




09

Problemas Especificos Objetivos especificos Hipotesis Especificas Variable

Secundaria
1.- ¢Cual es el conocimiento sobre las|1.- Determinar si tienen conocimiento sobre las | El presente trabajo no -NUmero de
generalidades del virus del papiloma humano | generalidades del virus del papiloma humano en | requiere hipétesis Edad afios
en mujeres que acuden al consultorio externo | mujeres que acuden al consultorio externo de | especificas, debido a que cumplidos
de ginecologia del Hospital Nacional Sergio E. | ginecologia del Hospital Nacional Sergio E.|es un estudié descriptivo. ’
Bernales? Bernales.
2.- ¢Cuénto es lo que conocen sobre el modo | 2.- Determinar si conocen sobre el modo de Nivel de -Analfabeta.
de contagio del virus del papiloma humano en | contagio del virus del papiloma humano en instruccién Primaria,
mujeres que acuden al consultorio externo de | mujeres que acuden al consultorio externo de Secundaria,
ginecologia del Hospital Nacional Sergio E. |ginecologia del Hospital Nacional Sergio E. Superior
Bernales? Bernales.
3.- ¢Cudl es el conocimiento sobre las|3.- Identificar si tienen conocimiento sobre las Estado civil -Soltera,
conductas de riesgo del virus del papiloma | conductas de riesgo del virus del papiloma Casada,
humano en mujeres que acuden al consultorio | humano en mujeres que acuden al consultorio Conviviente,
externo de ginecologia del Hospital Nacional | externo de ginecologia del Hospital Nacional Divorciada,
Sergio E. Bernales? Sergio E. Bernales. Viuda

4.- ¢;Cuél es el conocimiento sobre la
presentacion clinica del virus del papiloma
humano en mujeres que acuden al consultorio
externo de ginecologia del Hospital Nacional
Sergio E. Bernales?

4.- Determinar si tienen conocimiento sobre la
presentacion clinica del virus del papiloma
humano en mujeres que acuden al consultorio
externo de ginecologia del Hospital Nacional
Sergio E. Bernales.

5.- ¢ Cudl es el conocimiento sobre el método de
diagnostico del virus del papiloma humano en
mujeres que acuden al consultorio externo de
ginecologia del Hospital Nacional Sergio E.
Bernales?

5.- Identificar si tienen conocimiento sobre el
método de diagndstico del virus del papiloma
humano en mujeres que acuden al consultorio
externo de ginecologia del Hospital Nacional
Sergio E. Bernales.

6.- ¢Cuanto es lo que conocen sobre las
medidas de prevencion del virus del papiloma
humano en mujeres que acuden al consultorio
externo de ginecologia del Hospital Nacional
Sergio E. Bernales?

4.- Identificar si conocen sobre las medidas de
prevencion del virus del papiloma humano en
mujeres que acuden al consultorio externo de
ginecologia del Hospital Nacional Sergio E.
Bernales.
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DISENO METODOLOGICO

POBLACION Y MUESTRA

TECNICA E INSTRUMENTOS

*NIVEL: Descriptivo

*TIPO DE INVESTIGACION: Es de tipo
transversal, descriptivo.

*ALCANCE: Establecer los hallazgos de la
investigacion que se realizara seran utiles y
de gran ayuda para los médicos especialistas
en salud publica para que puedan elaborar
estrategias de educacion y difusién de esta
enfermedad para elevar el nivel de
conocimiento acerca del virus del papiloma
humano en mujeres que acuden al
consultorio externo de ginecologia del
Hospital Nacional Sergio E. Bernales.

Y que al tener mayor informacién y
conocimiento podran acudir a sus controles y
disminuir la incidencia de nuevos casos que
trae el virus del papiloma humano.

*DISENO: Cuantitativo, no experimental.

*POBLACION: La poblacién de estudio
estuvo conformada por 400 mujeres que
acudieron al consultorio externo de
ginecologia del Hospital Nacional Sergio E.
Bernales en el periodo de enero del afio
2018.

*MUESTRA: La muestra estuvo
conformada por las mujeres que accedieron
a participar de la encuesta para evaluar el
nivel de conocimiento con respecto al virus
del papiloma humano. El tamafio muestral
fue por conveniencia conformado por 120
mujeres que participaron voluntariamente y
que cumplieron con los criterios de inclusiéon
y exclusion.

*CRITERIOS DE INCLUSION:
+» Pacientes mujeres mayores de 18
afos.

« Pacientes mujeres que deseen
colaborar con la encuesta.

+» Pacientes mujeres que acuden al
consultorio externo de ginecologia
del Hospital Nacional Sergio E.
Bernales.

*TECNICA:
Aplicacién de Instrumento
*INSTRUMENTOS:

Encuesta Dirigida




ANEXO N°6: Permiso del Hospital

N viNiSTERIO  FHOSEITEESERGIOE
B DESALUD | [EEEERNATES

“Afio del Dialogo y la Reconciliacion”

MEMO N°. (9?‘7’ -2018-OF-ADEI-HSEB

A - Srta. TORRES AGUILAR Katherine Pamela
Asunto . Autorizacion para aplicaciéon de Instrumento de Proyecto de Investigacion
Referencia . Solicitud s/numero

e - 06 FEB 2018

Mediante el presente me dirijo a usted, para dar respuesta al documento de la referencia y
comunicarle que esta Jefatura luego de revisar su Trabajo de Investigacion Titulado: “Nivel
de conocimiento sobre el virus del papiloma humano en mujeres que acuden al
consultorio externo de Ginecologia del Hospital Sergio E. Bernales, 2018”.

Esta Oficina aprueba su Proyecto de Investigacion para la aplicacion del Instrumentos
(mediante encuestas).

Atentamente,

C.c
Archivo
00O0P/Sofia

62



ANEXO N°7: Técnica de percentiles para categorizar la variable
Criterios para la clasificacion de los niveles de conocimientos:
1. Puntaje tedrico:

¢ Minimo: 0
+ Maximo: 20

2. Recorrido (R): R = Max — Min
e R=20-0=20
3. Recorrido medio (R): R=R/2 =
e R=20/2=10
4. Mediana teérica (Met): Met = Min + R = Max - R
e 0+10=20-10=10
5. Tercio Cuartil Teérico (TCT): TCT =R + Met/2
e 10+10/2=15

b\ 1

0 10 | 15 20

6. Clasificacion:

e ALTO: 16 — 20 puntos
¢ MEDIO: 11— 15 puntos
e BAJO: 0-10 puntos

63



