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RESUMEN

Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento, actitudes y practicas sobre la
prueba de Papanicolaou en mujeres de 18 a 59 afios en la Urbanizacién

Albino Herrera del Callao en el periodo 2020.

Metodologia: Estudio observacional, descriptivo, transversal y prospectivo
mediante encuesta validada por juicio de expertos, a 194 mujeres de 18 a 59
afos en la Urbanizacion Albino Herrera del Callao en el periodo 2020, se

procesaron los datos en Excel 2016 y SPSS 24.

Resultados: Se obtuvo que 57.2% de mujeres tienen un nivel de
conocimiento alto acerca de la prueba de Papanicolaou, asimismo un 72.7%
poseian una actitud favorable y que el 58.8% realizaban practicas

inadecuadas.

Conclusiones: EI nivel de conocimiento de las féminas de esta
investigacion acerca del Papanicolaou fue alto y tenian actitudes favorables;
sin embargo, sus practicas eran inadecuadas a pesar de que la mayoria de
las encuestadas si se habian realizado la prueba anteriormente al menos

una vez.

PALABRAS CLAVE: Papanicolaou, conocimiento, actitudes, practicas,
Callao
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ABSTRACT

Objective: To determine the level of knowledge, attitudes and practices
about the Pap test in women between 18 and 59 years old in the Albino

Herrera Urbanization of Callao in the period 2020.

Methodology: Observational, descriptive, cross-sectional and prospective
study through a survey validated by expert judgment, to 194 women aged 18
to 59 years in the Albino Herrera Urbanization of Callao in the period 2020,
the data were processed in Excel 2016 and SPSS 24.

Results: It was obtained that 57.2% of women have a high level of
knowledge about the Papanicolaou test, also 72.7% had a favorable attitude

and that 58.8% carried out inappropriate practices.
Conclusions: The level of knowledge of the women in this research about
the Papanicolaou was high and they had favorable attitudes; however, their

practices were inadequate despite the fact that the majority of respondents

had previously taken the test at least once.

KEY WORDS: Papanicolaou, knowledge, attitudes, practices, Callao
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INTRODUCCION

El carcinoma cervical es uno de los canceres mas prevenibles. Podemos
detectar la neoplasia cervical precancerosa que progresa lentamente si es
que se trata de céancer invasivo; y la neoplasia cervical se puede tratar
eficazmente si se detecta a tiempo. A pesar de esto, el cancer de cuello
uterino es una de las principales causas de muertes relacionadas con el
cancer entre las mujeres en muchos paises en desarrollo, incluido Perd. En
Perd, la incidencia anual de cancer de cérvix es una de las mas altas con
40/100 000 mujeres, lo que resulta en una tasa de mortalidad especifica de
22/100 000 mujeres por afio.!8

Hasta la fecha, los esfuerzos de prevencion del cancer de cuello uterino en
todo el mundo se han basado en el uso de frotis de Papanicolaou cervical
para detectar anomalias celulares a las mujeres en riesgo y, a continuacion,
tratar cualquier lesién precancerosa identificada. Esta prevencion secundaria
ha disminuido con éxito el cancer de cuello uterino en los paises de ingresos
altos y medianos, y la reduccion de la mortalidad por cancer de cuello uterino

en estos paises, incluidos algunos en América Latina.*®

En Perd, la reduccién del cancer de cuello uterino ha sido una prioridad
nacional durante varias décadas; en 1998, un Plan Nacional para la
Prevencion del Cancer Ginecoldgico esboz0 estrategias para la prevencion
del cancer de cuello uterino. En 2000, el Ministerio de Salud publicé su
"Manual de Normas y Procedimientos para la Prevencion del Cancer
Cervical", recomendando la deteccion de Papanicolaou para mujeres de
entre 30 y 49 afios cada 3 afos, a partir de los 25 afios si es posible, segun
lo recomendado por la Organizacion Mundial de la Salud. Sin embargo, por
diversas razones, muchas mujeres en los paises en desarrollo nunca se

hacen la prueba.®
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En América Latina, muchos programas no se han implementado de manera
efectiva 0 adecuada, y el cribado es poco frecuente. Varias estimaciones
indican tasas de cobertura de Papanicolaou de 9% en Peru o ciertas
ciudades peruanas, pero los datos sobre la cobertura nacional son

escasos.19-21

La baja cobertura resulta de varios factores, incluyendo instalaciones
limitadas y poco personal para la deteccion y el seguimiento, opciones de
tratamiento inasequibles y comportamientos preventivos inadecuados de
blusqueda de salud de las mujeres. Muchas mujeres peruanas no buscan
servicios de salud reproductiva incluso cuando experimentan sintomas

anormales.20

La informacion sobre las mujeres en Peru que no se hacen las pruebas de
cribado es limitada. En los paises desarrollados, esas mujeres tienden a ser
mayores y solteras, tienen menos educacion, menos nifios y niveles de
ingresos mas bajos que las que se examinan. Ademas, tienden a haber
tenido menos contacto previo y experiencia con el sistema de atencion
médica, carecen de proveedores de salud regulares y tienen poco
conocimiento sobre la deteccién, pero se sienten ansiosos o temerosos al

respecto.!8
Este estudio busca determinar el nivel de conocimiento, actitudes y practicas

sobre la prueba de Papanicolaou en mujeres de 18 a 59 afos en la

Urbanizacion Albino Herrera del Callao en el periodo 2020.

Vi


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2734064/#B23
https://www.facebook.com/albinoherrera2/
https://www.facebook.com/albinoherrera2/

INDICE

(07127 101N |
ASESOR ...ttt ettt Il
AGRADECIMIENTO ...ttt ettt re e e e 1
D] =19] (07 W0 ] V- \Y,
RESUMEN. ... .ottt ettt et te et et ste et st e et e e een e e e \Y;
F 1S I 7Y R VI
INTRODUGCCION........ooeeieieeceeeeeeteeeeeeeet et ete et eae e eve e eae e Vi
1NN ] =TSR IX
LISTA DE TABLAS .....coeite ettt ettt a e et ete e are e XI
LISTA DE GRAFICOS ..ottt ettt Xl
LISTA DE ANEXOS ..ottt ettt sttt XIV
CAPITULO |: EL PROBLEMA ...ttt 15
1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA .......c.cciiiiieeieeeeeeee e 15
1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA........cooiiieieeeeeeeeeeeeeeee e 16
1.2.1. PROBLEMA GENERAL ......ccviiiiieee e 16
1.2.2. PROBLEMAS ESPECIFICOS .......ceivieeiieeeeeeeeeeeeeeee e, 16
1.3 JUSTIFICACION ..ottt 16
1.4. DELIMITACION DEL AREA DE ESTUDIO ......c.cceoveeeeeeireeeeee s 17
1.5. LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION ......ccccovoviiiieeereeeeee s 18
1.6. OBIETIVOS ...ttt 18
1.6.1. OBJETIVO GENERAL.......ccocviiiteieee e, 18
1.6.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS ......cviveiieieecececeeeeeeeeee e, 18
1.7. PROPOSITO ..ottt ettt ae et aneeanens 18
CAPITULO 1I: MARCO TEORICO.......ocoueiieieieieeeeeeeee e 19
2.1. ANTECEDENTES BIBLIOGRAFICOS.......cccoeoiiieieieeee e, 19
2.2. BASE TEORICA .....ooovee ettt 25
2.3. MARCO CONCEPTUAL .....ovititee oottt 29



2.4, HIPOTESIS .ottt 30

2.5, VARIABLES .. .ot e, 30
2.6. DEFINICION OPERACIONAL DE TERMINOS ... 31
CAPITULO IIl: METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION ..o 32
3.1. DISENO METODOLOGICO ...ooeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e, 32
3.1.1. TIPO DE INVESTIGACION ..o, 32
3.1.2. NIVEL DE INVESTIGACION ....oooeeeeee et 32
3.2. POBLACION Y MUESTRA ....oooiooeeeeeeee ettt 32
3.3. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS....33
3.4. DISENO DE RECOLECCION DE DATOS ..., 33
3.5. PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS ..., 34
3.6. ASPECTOS ETICOS ...ttt e, 35
CAPITULO IV: ANALISIS DE LOS RESULTADOS ....ooveeeeeeeeeeeeeeeeeeaaaaa 36
4.1, RESULTADOS .. e ettt ettt 36
4.2, DISCUSION .o et 52
CAPITULO V;: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES .......cceeevvven... 59
5.1. CONCLUSIONES ....cooeeeeeeeeeeeeee e ettt 59
5.2. RECOMENDACIONES . .....oooeoeee oottt e, 60
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS. ..ottt 61
AN EXO S .. e ———————— 64



TABLA N° 1:

TABLA N° 2:

TABLA N° 3:

TABLA N° 4:

TABLA N° 5:

TABLA N° 6:

LISTA DE TABLAS

Datos sociodemogréaficos de las mujeres de 18 a 59
aflos en la Urbanizacion Albino Herrera del Callao
periodo 2020.

Respuestas al cuestionario sobre nivel de conocimientos

acerca de la prueba de Papanicolaou.

Nivel de conocimiento sobre la prueba de Papanicolaou

segun los datos sociodemogréficos.

Actitudes frente a la prueba de Papanicolaou segun los

datos sociodemograficos.

Préacticas frente a la prueba de Papanicolaou segun los

datos sociodemograficos.
Comparacion de los datos sociodemograficos vy

puntuacion media de conocimientos, actitudes vy

practicas sobre la prueba de Papanicolaou.

Xi


https://www.facebook.com/albinoherrera2/

GRAFICO N° 1:

GRAFICO N° 2:

GRAFICO N° 3:

GRAFICO N° 4:

GRAFICO N° 5:

GRAFICO N° 6:

GRAFICO N° 7:

GRAFICO N° 8:

GRAFICO N° 9:

LISTA DE GRAFICOS

Nivel de conocimiento sobre la prueba de Papanicolaou
en mujeres de 18 a 59 afios en la Urbanizacion Albino

Herrera del Callao en el periodo 2020.

Proporcion de acuerdo a la respuesta al lugar donde se

toma el examen de Papanicolaou.

Proporcién de acuerdo a la respuesta al propésito del

examen de Papanicolaou.

Proporcion de acuerdo a la respuesta a la frecuencia del

examen de Papanicolaou.

Proporcion de acuerdo a la respuesta del momento en

gue se debe realizar el examen de Papanicolaou.

Proporcion de acuerdo a las contraindicaciones del

examen de Papanicolaou.

Actitudes frente a la prueba de Papanicolaou en mujeres
de 18 a 59 afios en la Urbanizacién Albino Herrera del
Callao en el periodo 2020.

Proporcion de acuerdo a las razones de las mujeres

para tomarse el examen de Papanicolaou.
Préacticas frente a la prueba de Papanicolaou en mujeres

de 18 a 59 afos en la Urbanizacion Albino Herrera del

Callao en el periodo 2020.

Xl


https://www.facebook.com/albinoherrera2/
https://www.facebook.com/albinoherrera2/
https://www.facebook.com/albinoherrera2/
https://www.facebook.com/albinoherrera2/
https://www.facebook.com/albinoherrera2/
https://www.facebook.com/albinoherrera2/

GRAFICO N° 10:

GRAFICO N° 11:

GRAFICO N° 12:

GRAFICO N° 13;

GRAFICO N° 14:

Segun la toma de la prueba del Papanicolaou.

Proporcion segun los motivos por los que las mujeres no

se realizaron la prueba del Papanicolaou.

Proporcion segun frecuencia de las mujeres que se

realizaron la prueba del Papanicolaou.

Proporcion segun el motivo por el que se hicieron la

prueba del Papanicolaou.

Proporcion segun las mujeres que recogieron el

resultado de la prueba del Papanicolaou.

X



ANEXO 01:

ANEXO 02:

ANEXO 03:

ANEXO 04:

ANEXO 05:

LISTA DE ANEXOS

Instrumento — Encuesta

Matriz de consistencia

Cuadro de operacionalizacion de variables

Informe de Opinion de Experto

Confiabilidad de instrumentos — Estudio piloto

XV



CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En el Pera existe un bajo conocimiento general en las mujeres acerca de
la prueba de Papanicolaou por lo tanto rara vez se la realizan. Esto
ocurre muchas veces debido a los factores sociodemograficos de la
poblaciéon como el nivel de educacién, nimero de hijos, ocupacién,

estado civil o la edad, entre otros.!

La mayoria saben en qué consiste, dénde se adquiere la muestra y su
uso, sin embargo, muchas desconocen la frecuencia con la que debe
realizarse y en qué momento de la vida deben tomarsela. Por tanto, esto
es una barrera notable en la decision de las féminas a que se tomen la

prueba del Papanicolaou.*

Ademas, las actitudes tomadas por las mujeres son desfavorables para
la prueba del Papanicolaou. Esto puede deberse a mitos o creencias
errbneas que tiene la sociedad. Muchas mujeres piensan que no es
importante realizarse la prueba o consideran que solo se la deben hacer

si es que tienen signos o sintomas.? 3

Asimismo, las mujeres realizan practicas inadecuadas con respecto a la
prueba de Papanicolaou. Un gran niamero de ellas no se la ha realizado
nunca debido a la vergienza, temor, falta de tiempo o por otros motivos.
Y de las que se la han realizado, casi ninguna ha recogido o les ha
interesado conocer sus resultados. Sin embargo, hay pocos estudios
que identificar los niveles de conocimientos, actitudes y practicas acerca
del Papanicolaou, a pesar del papel importante que tiene para descubrir

si se tiene carcinoma cervical o no precozmente.t 3
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1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1. PROBLEMA GENERAL

¢, Cudal es el nivel de conocimiento, actitudes y practicas sobre la
prueba de Papanicolaou en mujeres de 18 a 59 afios en la

Urbanizacion Albino Herrera del Callao en el periodo 20207

1.2.2. PROBLEMAS ESPECIFICOS

e (Cual es el nivel de conocimiento sobre la prueba de
Papanicolaou en mujeres de 18 a 59 afios en la Urbanizacién
Albino Herrera del Callao en el periodo 2020?

e ¢ Cuadles son las actitudes frente a la prueba de Papanicolaou
en mujeres de 18 a 59 afos en la Urbanizacion Albino Herrera
del Callao en el periodo 2020?

e ¢Cuales son las practicas frente a la prueba de Papanicolaou
en mujeres de 18 a 59 afios en la Urbanizacién Albino Herrera

del Callao en el periodo 20207

1.3. JUSTIFICACION

JUSTIFICACION TEORICA

La prueba de Papanicolaou hace que el diagnostico temprano y
tratamiento efectivo del carcinoma cervical sean posibles. También, con
ella podremos menguar el alto namero de muertes de esa enfermedad.
Sin embargo, buscamos saber cuanto conocimiento tiene nuestra
comunidad sobre esta prueba, asi como practicas que adoptan gran
parte de la poblacién femenina y qué actitudes tienen; para conocer a la

poblacién mas vulnerable de padecer cancer cervical.
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1.4.

JUSTIFICACION PRACTICA

Aunque la prueba de Papanicolaou se conoce como uno de los métodos
efectivos que permite detectar cancer de cérvix, un gran grupo de
mujeres son reacias a realizarsela debido a creencias o mitos que tienen
sobre ella, por lo que el presente trabajo ayudé a nuestros colegas a
detectar la poblacién que no sepan mucho de esta prueba y poder

establecer charlas informativas acerca del Papanicolaou.

JUSTIFICACION METODOLOGICA

Este trabajo es una investigacion descriptiva, que tiene un medio de
recoleccion de datos (encuesta) y una muestra, que nos llevo a

desarrollar un estudio con un minimo margen de error.
JUSTIFICACION ECONOMICA SOCIAL

Econdmicamente, la prueba de Papanicolaou y la deteccion temprana de
carcinoma de cérvix ayuda a reducir la duracion del tratamiento y, por
ende, el costo que pueda este tener.

Socialmente, afecta tanto a la mujer como a su pareja ya que les podria
causar ansiedad y depresion afectando las relaciones interpersonales,
ademas de producir cambios en la calidad de vida de todos los que la

rodean.

DELIMITACION DEL AREA DE ESTUDIO

1) Delimitacion espacial: Urbanizacion Albino Herrera del Callao

2) Delimitacion temporal: Periodo 2020

3) Delimitacion social: Mujeres de 18 a 59 afios

4) Delimitaciébn Conceptual: Nivel de conocimiento, actitudes y practicas

sobre la prueba de Papanicolaou
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1.5. LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

La muestra en estudio solo refleja realidades y singularidades de la
demografia en el distrito del Callao, por eso no puede ser usado en otras

poblaciones.

1.6. OBJETIVOS
1.6.1. OBJETIVO GENERAL

Determinar el nivel de conocimiento, actitudes y practicas sobre la
prueba de Papanicolaou en mujeres de 18 a 59 afios en la

Urbanizacion Albino Herrera del Callao en el periodo 2020.

1.6.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Evaluar el nivel de conocimiento sobre la prueba de
Papanicolaou en mujeres de 18 a 59 afios en la Urbanizacién
Albino Herrera del Callao en el periodo 2020.

e Determinar las actitudes frente a la prueba de Papanicolaou en
mujeres de 18 a 59 afios en la Urbanizacion Albino Herrera del
Callao en el periodo 2020.

e Conocer las practicas frente a la prueba de Papanicolaou en
mujeres de 18 a 59 afios en la Urbanizacién Albino Herrera del

Callao en el periodo 2020.
1.7. PROPOSITO

El proposito que tuvo este estudio fue determinar el nivel de
conocimiento sobre la prueba de Papanicolaou en mujeres de 18 a 59
afos y la relacion con su perfil sociodemografico, ademas de sus
actitudes y practicas frente a esta prueba para poder determinar el grupo

de riesgo e implementar medidas de deteccion temprana.
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CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES BIBLIOGRAFICOS

Touch et al. (2018), hicieron un trabajo para investigar los
conocimientos, actitudes y practicas en 440 mujeres de 20 a 69 afios
que vivian en la provincia de Kampong Speu hacia el Papanicolaou
(Pap) en un estudio transversal donde la mayoria de las mujeres tenian
un bajo nivel educativo (75% sin educacion o educacién primaria) y
estaban casadas (81%), el 74% de las mujeres habian escuchado del
cancer de cérvix y el 34% sabian sobre la existencia de la prueba
Papanicolaou, pero solamente un 7% se sometieron a dicho examen, ya
gue no tenian sintomas y creian que la prueba de Papanicolaou no era
necesaria. Ademas, el 74,3% de las mujeres estaban dispuestas a

someterse a una prueba de Papanicolaou.!

llter et al. (2010), realizaron una encuesta para examinar los
conocimientos acerca del Papanicolaou entre julio y diciembre del 2009
en 525 mujeres musulmanas entre 19 y 53 afios donde se obtuvo una
edad media de 32.3 afios. Con respecto a la educacion, el 16,5% se
habia graduado de la escuela primaria, el 42.5% termin6 la escuela
secundaria y el 40.5% tenia grado superior. Con respecto al
conocimiento, el 82% de las mujeres (n = 430) indico que si habian oido
hablar de la prueba de Papanicolaou y el 51% se realizaron al menos
una vez el examen del Papanicolaou. Un 70% de participantes contesto
adecuadamente que una prueba de Papanicolaou era un examen de
deteccion para el cancer cervical y el 5% no tenia idea. Sobre cuan a
menudo deben ser probados, 1.5% reporté que 4 veces al afio; 22.5%,
dos veces al afo; 0.5%, cada 2 afos; y 45%, anualmente, mientras que

11.5% no estaban seguros.?
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Almobarak et al. (2016), efectuaron una investigacion transversal para
saber los conocimientos, las actitudes y préacticas respecto al
Papanicolaou donde participaron 500 mujeres de entre 14 y 58 afios de
Jartum, Sudan en 2014. La mayoria tenian mas de 30 afios (52.4%). En
cuanto al nivel educativo, solo el 2.4% eran analfabetas, mientras que el
78.8% eran universitarias graduados y superiores. Ademas, el 51.8%
escucho sobre Prueba de Papanicolaou, pero solo el 15.8% se la realizo.
Las principales barreras contra la toma del examen de Papanicolaou se
debieron a que el 36.2% de las mujeres estudiadas pensaron que
estaban sanas, por lo que no era necesario hacerse la prueba y solo el

10% sintieron temor de ser evaluados.?

Ganry et al. (2010), realizaron una investigacion para conocer la
demografia, las actitudes y los conocimientos en 306 participantes de 14
a 77 afos de edad, en julio de 2008 que fueron reclutados del Hospital
Universitario de Amiens en Francia acerca del examen de Papanicolaou.
Se obtuvo la edad promedio de 34,9. Un 36% de esta poblacién eran
estudiantes. El 66% estuvo de acuerdo en que una prueba de
Papanicolaou podria detectar el carcinoma cervical. EI 83% de las
participantes se efectuaron al menos una vez en su vida este examen y

el 60% en el Gltimo afo.*

Ashtarian et al. (2017), hicieron una investigacion transversal con el fin
de obtener el grado de conocimientos y la etiologia influyente acerca del
examen del Papanicolaou entre 355 mujeres referidas de nosocomios en
la ciudad de Gilan-e gharb reclutadas al azar en 2015. Se obtuvo una
edad promedio de 34.08 = 7.81 afios. Casi el 50.4% de los sujetos
tenian antecedentes de prueba de Papanicolaou. La barrera mas
importante y el facilitador de la prueba de Papanicolaou fueron el
conocimiento inadecuado y las recomendaciones recibidas de familiares,

amigos y profesionales de la salud (44.3% y 40.2%, respectivamente).®
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Al Khudairi et al. (2017), hicieron una investigacion descriptiva para
explorar la conciencia publica, conocimiento y actitudes en 507
participantes femeninas sauditas relacionadas al examen de
Papanicolaou en cuatro hospitales principales de atencion secundaria y
terciaria ubicados en la capital, Riad, entre enero de 2016 y junio de
2016. La gran mayoria de las encuestadas tenian entre 20 y 40 afios
(88%), universitarios (45,6%) y amas de casa (64,5%). Un total de 234
mujeres (46,2%) no escucharon nada acerca del Papanicolaou
anteriormente. La suma de 381 féminas (75,2%) no se hizo una sola
prueba de Papanicolaou anteriormente. Con respecto al conocimiento de
la prueba de Papanicolaou, 415 mujeres (82%) no sabian cuando
comenzar a hacerse la prueba de Papanicolaou, 471 mujeres (92.9%) no
sabian cada cuanto tiempo se deberian realizar el examen del
Papanicolaou y 476 mujeres (93.9%) no sabia cuando dejar de hacerse
el mencionado examen. Casi todas las encuestadas (95.3%) expresaron

interés en conocer mas informacion acerca del Papanicolaou.®

Dhaher (2019), hizo una investigacion para evaluar el conocimiento, las
actitudes y practicas de 255 participantes femeninas de 15 a 65 afios de
la region sur en Arabia Saudita acerca del Papanicolaou y evaluar los
hallazgos en relacion con la demografia de las mujeres. La edad media
de las mujeres era de 32 afios, con la mayoria por encima de los 25
afos. Aproximadamente el 11% de las mujeres eran analfabetas, y el
32% eran graduados universitarios. Con respecto a las actitudes hacia la
prueba, solo el 38% de las mujeres dijeron que participarian en una
evaluacion si estuvieran debidamente informadas. Solo dos participantes
se sometieron al examen del Papanicolaou y eso se bas6é en la
derivacién del médico, donde la razén principal de las mujeres para no

realizar la prueba fue sentirse bien y no era necesario.’
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Cimke et al. (2019), realizaron un estudio para identificar el nivel de
conocimiento y el comportamiento de 753 mujeres en una ciudad en el
sur de Turquia sobre el Papanicolaou, cuyo promedio de edad fue 34.7 +
7.51, 79% estaban casadas y 58.6% fueron graduadas de la escuela
primaria. Alrededor del 59.5% de éstas declararon no haber oido hablar
del VPH. Se determin6é que el 27.8% se sometid6 al test del
Papanicolaou. Se encuentra que aquellas mujeres que tienen una buena
educacién tienen mayores niveles de conocimiento sobre la prueba de

Papanicolaou (P <0.05).8

Nwankwo et al. (2011), realizaron un estudio transversal que fue
diseflado para determinar el conocimiento de féminas en Nigeria acerca
de la practica para descubrimiento de cancer cervical donde el 5% de los
encuestados conocia la disponibilidad de servicios de deteccion de
cancer de cuello uterino. Solo el 4,2% habia realizado la prueba de
Papanicolaou y todos fueron remitidos para la deteccion. Los factores
mas importantes que obstaculizan el uso de los servicios de deteccion
de carcinoma cervical disponibles fueron la falta de conocimiento
(49.8%) y la sensacion de que no tenian problemas médicos (32.0%).
Hay muy poco conocimiento y practica de la deteccién de carcinoma

cervical entre féminas nigerianas.®

Kasting et al. (2017), hicieron la encuesta transversal en 291 mujeres de
21 a 35 afios que asistieron a una feria local de salud de minorias en
julio de 2015. La edad promedio obtenida fue 28.5 afios. Un porcentaje
del 84% de la poblacion femenina vacunada habia recibido una prueba
de Papanicolaou en los ultimos tres afios (AOR = 3.06; IC 95% = 1.37-
6.83). Sin embargo, solo el 26% de las mujeres conocia el propdsito de

una prueba de Papanicolaou.®
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Romli et al. (2019), realizaron un estudio transversal que analizo el
conocimiento, las actitudes y las practicas entre 210 mujeres
empresarias que recibieron fondos de Amanah Ikhtiar Malaysia (AIM) en
el estado de Kedah. La mayoria de los sujetos no sabia o no estaba
seguro de la edad adecuada para las pruebas de Papanicolaou y el
intervalo entre las pruebas. Aproximadamente la mitad (55,2%) se habia
sometido a pruebas de Papanicolaou, pero solo el 38,6% se habia
realizado en los ultimos cinco afios. Un mayor puntaje de conocimiento y
un mayor puntaje de actitud se asociaron con la prueba de Papanicolaou

en los Ultimos 5 afios.1!

Tapera et al. (2017), hicieron una investigacion transversal donde se
median los niveles de conocimiento y las actitudes de 335 estudiantes
de la Universidad de Botswana en la deteccién de carcinoma de cérvix.
La mayoria de los estudiantes 329 (98.2%) estaban al tanto de la
deteccién de carcinoma de cuello uterino. El frotis de Papanicolaou
(Pap) fue la prueba de deteccién mas popular reportada por 160 (47.8%)
de los encuestados. La tasa general de deteccion de Papanicolaou fue
de 92 de 335 estudiantes (27.5%). Aquellos que se percibieron a si
mismos en riesgo de contraer cancer cervical 203 (60.6%) donde 1.8
veces de posibilidades de someterse a un examen del Papanicolaou en
comparacion de aquellos que se percibieron como seguros, (Intervalo de
confianza del 95% [IC]; 1.094-3.067), (P = 0.02).%?

Albuguerque et al. (2014), hicieron una investigacion transversal y
descriptiva para evaluar el conocimiento, las actitudes y las practicas de
493 mujeres con respecto a la prueba de Papanicolaou entre noviembre
de 2009 y diciembre de 2010 en Floriano, Piaui. Los grados de
conocimiento relacionados al test del Papanicolaou fueron 36.7%. Las
actitudes tomadas fueron del 67.2% y las practicas realizadas un 69.6%.
Los motivos mas notables por los que no se realizaban las pruebas

fueron por verglienza y el no tener sintomatologia.?
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Heena et al. (2019), realizaron un estudio transversal sobre 395 mujeres
trabajadoras en KFMC que consistia en evaluar conocimiento y actitud
tomadas por las participantes, ademas de practicas relacionadas con la
deteccion del cancer cervical resultando 34.7 afilos como la edad media
de las participantes y 239 (60.5%) de ellas estaban casadas. Un total de
343 (86.8%) participantes sabian del Papanicolaou como una prueba util
gue permitia detectar precozmente el cancer cervical y 103 (26.2%)

participantes se tomaron esta prueba anteriormente.

Brenna et al. (2001), realizaron un estudio transversal en 138 féminas
para analizar los conocimientos relacionados con el examen del
Papanicolaou. Con respecto a los términos de dificultades para obtener
atencion meédica, mas del 80% de las mujeres informaron falta de
motivacion. Tener una prueba de Papanicolaou dependia de la solicitud
de un médico y la mujer era sintomética. Las mujeres mayores de 56
afios mostraron conocimientos, actitudes y practicas inadecuadas mas
frecuentes. Sin embargo, aquellos con mas escolaridad tenian mas

conocimiento del procedimiento de Papanicolaou.t®

Haworth et al (2014), investigaron el conocimiento y percepciones de
deteccion sobre la susceptibilidad y la gravedad del cancer de cuello
uterino y los beneficios percibidos y las barreras para la deteccion entre
42 mujeres sanas de la comunidad de refugiados butaneses en Omabha,
Nebraska. El estudio revel6 una falta significativa de conocimiento en
esta comunidad sobre el cancer de cuello uterino y las practicas de
deteccion, con solo el 22.2% informando haber escuchado alguna vez
una prueba de Papanicolaou y el 13.9% informando haber tenido alguna
vez. Las mujeres que informaron haber escuchado alguna vez sobre la
prueba de Papanicolaou tendian a creer mas firmemente sobre la
curabilidad de la enfermedad si se descubrian temprano que las mujeres
gue nunca escucharon sobre la prueba (71.4 vs. 45.0%, para los dos
grupos, respectivamente).6
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2.2. BASE TEORICA

El examen del Papanicolaou (PAP) sirve para la prevencion y deteccién
temprana del cancer cervical. Consiste en un procedimiento donde se
toma la muestra de las células ubicadas en las partes uterinas finales e
inferiores que estdn conectadas a la vagina. Estas células seran
analizadas con el fin de observar posibles signos cancerosos. En
algunos casos también pueden observarse signos precancerosos que
sirven para la prevencion de cancer de cérvix. Este frotis es sumamente
eficiente para la deteccion del cancer precozmente, o que a su vez

ayuda en el tratamiento temprano de la enfermedad.?’
Uso

El Papanicolaou es utilizado para la deteccién de células fuera de lo
comun dentro del cérvix previo a su trasformacién en células
cancerigenas. También, las células tomadas en este test pueden ser
analizadas para encontrar el VPH o Virus de Papiloma Humano que
muchas veces es responsable de la aparicién de células cancerosas.
Ambas son consideradas como examenes para detectar cancer cervical.
Fue comprobado que estos a su vez sirven para reducir en gran namero

la morbimortalidad de cancer de cuello uterino.18
Indicaciones

Este examen debe ser realizado de forma regular en aquella mujer que

cumpla con lo siguiente:

e Entre la edad de 21 y 65 afos que ya haya iniciado su vida sexual

e Mayores de 65 afios sin prueba citologica actual

e Menores de 21 afios cuyo riesgo es alto debido a ciertos factores
como previa prueba anormal o VIH

e En estado de gestacion'®
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Contraindicaciones
No se recomienda tomarse este test en las siguientes situaciones:

e Periodo menstrual activo

¢ Que haya seguido un tratamiento vaginal previos 2 o 3 dias

e Haber tenido coitos previos 2 o 3 dias

e Uso de tampones previos 2 o 3 dias

e Mayores de 65 afios con pruebas normales durante afios previos

e Histerectomia previal®

Frecuencia

Se debe realizar el test de Papanicolaou a la poblacién femenina que
obtenga una primera prueba negativa o dentro de lo normal, luego se
debe realizar un segundo examen un afo posterior al primero para

finalmente hacerse un tercero que eliminen algun posible falso negativo.

Cuando el tercer examen es negativo o esta dentro de los parametros
normales, la paciente debe acudir luego de 3 afios con el fin de

realizarse un nuevo test. Esto sigue la secuencia 1-1-1-311.%°

Toma de muestra

El examen del Papanicolaou a menudo se realiza mientras el médico
hace una revision pélvica. La paciente es recostada en la camilla a su
vez que el médico revisa la vagina, cérvix, vulva, pelvis y recto en caso

de enfermedades.

Posteriormente, el médico usa un espeéculo para la apertura vaginal y
poder observar el cérvix donde con un hisopo o cepillito recoge la

muestra.1®
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Clasificacion Bethesda 2014

En los udltimos diez afios hemos visto varios cambios acerca de la
deteccion, prevencion y tratamiento del cancer cervical. Esto se da al
incluir un uso aun mayor de preparaciones a base de liquido; la adicion
de pruebas simultaneas del Papanicolaou y de deteccién de VPH-AR
(Virus del Papiloma Humano de Alto Riesgo) y, mas recientemente,
pruebas primarias de VPH-AR como opciones de deteccion adicionales;
mas informacién sobre la biologia del VPH; cambios en la terminologia
histopatolégica; aprobacion e implementacion de vacunas profilacticas
contra el VPH; y pautas actualizadas para la deteccién del cancer

cervical y el manejo clinico.?°

En los ultimos afios, los procesos de pautas de consenso basados en la
evidencia han incorporado los principios fundamentales de equilibrar
dafos y beneficios y proporcionar una gestion equitativa para un riesgo
igual. Las pautas de manejo para los resultados anormales de citologia
cervical se actualizaron en 2006 y 2012, con una mayor incorporacion de
los VPH-AR (Virus del Papiloma Humano de Alto Riesgo) y genotipado
para triaje y seguimiento. Cuando la prueba de VPH se usa sola para el
cribado primario, la citologia cervical se ha propuesto como una prueba
"reflejo" o triaje para pruebas de deteccion positivas para VPH tipo 16 y
18. Con una mayor absorcion de la vacuna contra el VPH y sus efectos
posteriores de la disminucién de la prevalencia de lesiones asociadas al
VPH tipo 16 y 18, la citologia cervical sera aun mas dificil con respecto a
las habilidades de localizacién e interpretacion debido a la pérdida
inherente de sensibilidad cuando la prevalencia de la enfermedad es
baja. Sobre la base de todos estos cambios, 2014 fue un momento
apropiado para una revision y actualizacion de la terminologia del

Sistema Bethesda 2001, con refinamientos de criterios morfoldgicos.?°
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Ocasionalmente, se encuentra un espécimen con caracteristicas
citolégicas que se encuentran entre LSIL (Lesiones Escamosas
Intraepiteliales de bajo grado) y HSIL (Lesiones Escamosas
Intraepiteliales de alto grado); sin embargo, la atencion a las
caracteristicas morfolégicas generalmente respalda esta clasificacion.
En casos con HSIL inequivoco, la presencia de LSIL concurrente no es

necesaria para hacer una interpretacion de HSIL.?°

Desde la publicacion del Sistema Bethesda (TBS) 2001, se ha sugerido
que estos patrones morfolégicos intermedios podrian designarse mejor
con un término de diagndstico que no sea LSIL o HSIL. Se han
propuesto términos como "LSIL, no puede excluir HSIL" o "LSIL-H". En
preparacion para la actualizacion de TBS 2014, se solicitaron
abiertamente opiniones sobre este tema, y se logré el consenso de que
la nomenclatura formal de TBS debe limitarse a las categorias LSIL y
HSIL originales, manteniendo el esquema de clasificacion de 2 niveles.
Agregar terminologia como "LSIL-H" llevaria a un sistema de 3 niveles,
esencialmente negando los aspectos beneficiosos de la nomenclatura de
TBS de 2 niveles. Ademas, todas las directrices de gestion actuales
utilizan la nomenclatura LSIL y HSIL sin una categoria intermedia, y las
recomendaciones recientes de informes de histopatologia también
fomentan los informes como LSIL o HSIL. La mala reproducibilidad y el
uso excesivo de cualquier nueva terminologia de citologia indeterminada
probablemente conduciria a la confusion entre los médicos v,

posiblemente, al manejo inapropiado.?°

Para casos ocasionales en los que no es posible clasificar un SIL como
de bajo o alto grado, puede ser apropiado un comentario que explique la
naturaleza de la incertidumbre. Alternativamente, una interpretacion de
las células escamosas atipicas (ASC) no puede descartar HSIL (ASC-H
0 células escamosas atipicas sugestivas de alto grado), puede hacerse
ademas de una interpretacion de LSIL.2°
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Esto indicaria que LSIL definitivo estd presente, asi como algunas
células gque sugieren la posibilidad de HSIL.?°

En general, las pautas de seguimiento para estas interpretaciones son
para colposcopia y biopsia; sin embargo, en pacientes (como mujeres
jovenes) que tienen muestras para las cuales las pautas difieren entre
LSIL y ASC-H, la adicion de la interpretacién de ASC-H deberia conducir
a una evaluacion colposcopica. Las interpretaciones intermedias deben
comprender solo una pequefia minoria de casos en cualquier

laboratorio.?°

2.3. MARCO CONCEPTUAL

e Nivel de conocimiento: Informacidon que define adecuadamente la
decision tomada por el individuo. Esta informacion puede obtenerse
mediante base tedrica o cientifica.

e Actitudes: Grupo de motivos de carécter social que impulsan a la
ejecucion de ciertos actos, interrelacion con otros individuos o
acontecimientos de manera favorable o lo contrario.

e Practicas: Actos o hechos reiterativos realizados por una persona,
gue se observan a menudo como reaccion a una determinada
situacion.

e Factores sociodemograficos: Caracteristicas que puede tener
una persona perteneciente a un contexto epidemiolégico y
geografico.

e Prueba de Papanicolaou (Pap): Examen o procedimiento

complementario que se usa para detectar el cancer cervicouterino.
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2.4. HIPOTESIS

Este estudio no presenta hipotesis por tratarse de un estudio descriptivo.

2.5. VARIABLES

VARIABLES PRINCIPALES:

Nivel de conocimiento sobre la prueba de Papanicolaou
e Tipo: cualitativa
e Escala: ordinal

e Indicadores: alto, medio, bajo

Actitudes frente a la prueba de Papanicolaou
e Tipo: cualitativa
e Escala: nominal

e Indicadores: favorable, desfavorable

Précticas frente a la prueba de Papanicolaou
e Tipo: cualitativa
e Escala: nominal

¢ Indicadores: adecuada, inadecuada

VARIABLES SECUNDARIAS:

Edad
e Tipo: cuantitativa
e Escala: ordinal

e Indicadores: 18 — 59 afios
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Estado civil
e Tipo: cualitativa
e Escala; nominal

e Indicadores: casada-conviviente, soltera-divorciada-viuda

Grado de instrucciéon
e Tipo: cualitativa
e Escala: ordinal

e Indicadores: primaria, secundaria, superior

Ocupacion
e Tipo: cualitativa
e Escala: nominal

e Indicadores: empleada, desempleada

2.6. DEFINICION OPERACIONAL DE TERMINOS

e Conocimiento: Nivel de conocimiento que posee la persona acerca
de la utilidad del examen del Papanicolaou.

e Actitud: Postura de la persona frente a la prueba de Papanicolaou.

e Practica: Conjunto de acciones de la persona alrededor de la
realizacion de la prueba de Papanicolaou.

e Edad: Cantidad de afos a partir del nacimiento del sujeto hasta que
se realice el estudio.

e Estado civil: Situacion del sujeto respecto a su relacion sentimental
con otra persona.

e Grado de instruccion: Nivel maximo de escolaridad alcanzado por
el sujeto.

e Ocupacion: Situacion del sujeto en funcién de estar empleado o no.
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CAPITULO Ill; METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1. DISENO METODOLOGICO

3.1.1. TIPO DE INVESTIGACION

Observacional: porque no intervino el investigador.

Descriptivo: por el tipo de variable.

Transversal: porque se realizé en una poblacion determinada y
en un momento del tiempo.

Prospectivo: por el periodo en que se realizé el trabajo.

3.1.2. NIVEL DE INVESTIGACION

El nivel de investigacion del presente trabajo es descriptivo, debido a

gue los resultados se obtuvieron mediante una encuesta virtual

realizada a las mujeres de 18 a 59 afios en la Urbanizacion Albino

Herrera del Callao.

3.2. POBLACION Y MUESTRA

POBLACION

La poblacién de estudio fueron las mujeres de 18 a 59 afios en la

Urbanizacion Albino Herrera del Callao. (N = 483)

CRITERIOS DE ELEGIBILIDAD

Criterios de inclusion

Mujeres de 18 a 59 afios
Mujeres que viven en la Urbanizacion Albino Herrera del
Callao en el periodo 2020

Mujeres que participen de manera voluntaria en la encuesta
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Criterios de exclusion
e Mujeres que no cuentan con medios para realizar la encuesta

virtual (celular, computadora, Internet, etc.)

MUESTRA

La presente investigacion se realizé en mujeres de 18 a 59 afios en la
Urbanizacion Albino Herrera del Callao en el periodo 2020 cuya
poblacién total fue de 483 mujeres. Se trabajé usando la calculadora
virtual Raosoft con un nivel de confianza del 95%, un error del 5% y
segun el trabajo de llter et al.?2 el 70% de distribucion de mujeres
tienen un alto grado de conocimiento acerca del Papanicolaou; se

obtuvo un tamafo de muestra estimado de 194 mujeres.

MUESTREO

Para el presente estudio se aplicd un muestreo no probabilistico.

3.3. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

La autora de esta tesis elabor6 una encuesta en linea mediante Google
Forms (Google, CA, USA) donde se evaluaban las variables de estudio
del presente trabajo y luego se exportaron los resultados obtenidos al
programa de base de datos de Excel 2016 (Microsoft, NM, USA).

3.4. DISENO DE RECOLECCION DE DATOS

Se aplicé una encuesta auto administrada, elaborada y basada en
revision bibliografical: > 4 que evalué el nivel de conocimiento, actitudes y
practicas que tienen las participantes del mencionado estudio acerca de
la prueba de Papanicolaou, asi como sus datos demograficos
(ocupacion, grado de instruccion, edad, estado civil). La validacion de

dicha encuesta se hizo por juicio de expertos.
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Ademas, se us6 una muestra piloto para probar la confiabilidad usando
el Alfa de Cronbach.

La encuesta consto de 4 partes:

e La primera parte abordo los datos demograficos: ocupacion, grado

de instruccioén, edad, estado civil.

e La segunda parte const6 de 6 preguntas para evaluar el nivel de
conocimiento sobre la prueba de Papanicolaou. Cada pregunta
bien contestada valia 1 punto:

Alto: 5-6, medio: 3-4, bajo: 0-2

e La tercera parte constd de 5 preguntas para saber sobre las
actitudes frente a la prueba de Papanicolaou. Cada pregunta bien
contestada valia 1 punto:

Favorable: 3-5, desfavorable: 0-2

e La cuarta parte constd de 6 preguntas para conocer las practicas
frente a la prueba de Papanicolaou. Cada pregunta bien
contestada valia 1 punto:

Adecuada: 3-5, inadecuada: 0-2

3.5. PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

Se obtuvieron un total de 432 encuestas respondidas por mujeres de 18
a 59 afos en la Urbanizacion Albino Herrera del Callao en el periodo
2020 que cumplian con los criterios establecidos para participar en este
estudio, de las cuales se escogieron aleatoriamente el tamafio de

muestra estimado de 194 mujeres.
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3.6.

Los datos recolectados obtenidos de preguntas realizadas por encuesta
en linea mediante Google Forms se exportaron al programa de base de
datos de Excel 2016 y se usé el programa estadistico SPSS version 24

para su analisis.

Se utilizaron frecuencias y porcentajes para las variables cualitativas
como: nivel de conocimiento, actitudes, practicas acerca de la prueba de
Papanicolaou y factores demograficos (estado civil, grado de instruccién
y ocupacion). Sin embargo, para edad al ser una variable cuantitativa se

estimaron media, mediana y moda.

ASPECTOS ETICOS

La respectiva investigacion tuvo en cuenta y respeté lo estipulado en la
Declaracion de Helsinki y los puntos que constituyen el cédigo de

Nuremberg rigiendo los criterios de ética médica.

Este estudio respetd la confidencialidad y anonimato de las participantes
quienes dieron la aprobacién de su participacion en el estudio mediante
la aceptacion del consentimiento informado electrénico al inicio de la

encuesta.
El presente trabajo de investigacion fue aprobado por el comité de ética

de la UPSJB tal como se indica en la Constancia con cédigo de Registro
N° 072-2020- CIEI-UPSJB.
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CAPITULO IV: ANALISIS DE LOS RESULTADOS

4.1. RESULTADOS

De un total de 432 participantes que completaron el cuestionario, se

tomo6 de manera aleatoria una muestra de 194 encuestas.

TABLA N° 1: Datos sociodemogréaficos de las mujeres de 18 a 59

afios en la Urbanizacién Albino Herrera del Callao periodo 2020.

VARIABLE Media DE Min. Max. N° %
Conocimientos 4.24 1.84 0 6
Actitudes 3.38 1.21 0
Practicas 1.94 2.02 0
EDAD
18-29 98 | 50.52%
30-39 44 | 22.68%
40-49 28 | 14.43%
50-59 24 12.37%
ESTADO CIVIL
Sin pareja 129 | 66.49%
Con pareja 65 | 33.51%
GRADO DE
INSTRUCCION
Primaria 10 5.15%
Secundaria 74 | 38.14%
Superior 110 | 56.71%
OCUPACION
Desempleada 82 | 42.27%
Empleada 112 | 57.73%

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020
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Interpretacion: De acuerdo a los datos sociodemograficos de las
participantes (Tabla N° 1), se obtuvo que la mayoria de mujeres tenian
entre 18 y 29 afios (50.52%). Ademas, dentro de la muestra obtenida de
194 mujeres, el 66.49% no tenian pareja y el 33.51% estaban casadas o
tenian conviviente. De acuerdo al grado de instruccion la mayoria de las
mujeres tenian estudios superiores (56.71%). Asimismo, un 57.73% de

las mujeres trabajaban y un 42.27% estaban desempleadas.

GRAFICO N° 1: Nivel de conocimiento sobre la prueba de
Papanicolaou en mujeres de 18 a 59 afios en la Urbanizacién Albino
Herrera del Callao en el periodo 2020.

Nivel de conocimiento sobre el Papanicolaou

70.0%

60.0%

50.0%

40.0%

30.0%

20.0%

10.0% l I
0.0%

Bajo Medio Alto

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020

Interpretacion: En el grafico N° 1 podemos observar que del total de
194 encuestadas: 111 mujeres tienen un nivel de conocimiento alto
acerca de la prueba de Papanicolaou (57.2%), mientras que 43 tienen un

nivel medio (22.2%) y 40 un nivel bajo de conocimiento (20.6%).
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TABLA N° 2: Respuestas al cuestionario sobre nivel de
conocimientos acerca de la prueba de Papanicolaou.
N° (%)
PrELTES Respuesta | Respuesta
correcta | incorrecta
¢ Ha escuchado sobre la prueba de Papanicolaou? | 157 (80.93) | 37 (19.07)
2. ¢Dénde se toma la muestra de la prueba de | 135 (69.59) | 59 (30.41)
Papanicolaou?
La prueba de Papanicolaou sirve para: 130 (67.01) | 64 (32.99)
¢, Cada cuanto tiempo se debe realizar la prueba de | 133 (68.56) | 61 (31.44)
Papanicolaou?
5. ¢Desde cuando piensa usted que debe realizarse | 118 (60.82) | 76 (39.18)
la prueba de Papanicolaou?
6. Si Ud. esta menstruando, marque lo que crea | 149 (76.80) | 45 (23.20)
correcto:

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020

Interpretacion: En la tabla N° 2 se muestran las respuestas correctas e
incorrectas a las preguntas relacionadas sobre nivel de conocimientos
acerca de la prueba de Papanicolaou, siendo que mas del 50% de las
encuestadas contestaron la respuesta correcta a todas las preguntas. En
los gréficos 2 a 6 se muestran los resultados especificos de cada una de

las preguntas y respuestas.

Segun la primera pregunta para evaluar el nivel de conocimiento acerca
de si ha escuchado sobre la prueba de Papanicolaou (Anexo 1), del total
de 194 encuestadas: 157 féminas han escuchado acerca de la prueba
de Papanicolaou (80.93%) y 37 no saben o han escuchado de este
examen (19.07%), esto significa que la mayoria de participantes tienen

conocimientos de este examen.
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GRAFICO N° 2: Proporcion de acuerdo a la respuesta al lugar donde

se toma el examen de Papanicolaou.

El examen de Papanicolaou se toma en:

160
140
120
100
80
60
40

: -
0 — 1
Cuello de utero Vagina Ovarios No sé
mN° 135 35 6 18
% 69.6% 18.0% 3.1% 9.3%

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020

Interpretacion: Segun el gréfico N° 2, la gran mayoria de mujeres
(69.6%) respondieron que el lugar de toma de muestra para el
Papanicolaou es el cuello de Utero, mientras que una menor cantidad
respondid que la prueba se hacia en vagina (18%), ovarios (3.1%) y no
sabe (9.3%).

GRAFICO N° 3: Proporcion de acuerdo a la respuesta al proposito

del examen de Papanicolaou.

La prueba de Papanicolaou sirve para:

140 67.0%
120
100
80
60
40 17.0%
20 8.2% 7.7%
. T s
Detectar el cancer de  Para saber sihay una Para saber si se tiene No sé
cuello uterino infeccién alguna enfermedad

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020
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Interpretacion: En el grafico N° 3, un gran porcentaje (67%) respondio
que la prueba de Papanicolaou detecta el cancer de cuello uterino,
seguido de un 17% que pensaba que era para saber si se tiene una
enfermedad, un 8.2% creian que es para saber si hay una infeccion y a

su vez un porcentaje de 7.7% respondié que no sabia la respuesta.

GRAFICO N° 4: Proporciéon de acuerdo a la respuesta a la

frecuencia del examen de Papanicolaou.

La prueba de Papanicolaou se debe tomar:

Cada mes 3‘ 1.5%

Cada seis meses 17 8.8%

Entre dos y tres afos 19 9.8%

No sé 22 11.3%

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020
Interpretacion: Segun el grafico N° 4, el 68.6% de las mujeres
respondié que la prueba se toma cada afio, un 11.3% respondié que no

sabia, el 9.8% respondio entre dos y tres afios, el 8.8% respondié que

cada seis meses y finalmente el 1.5% respondi6 que cada mes.
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GRAFICO N° 5: Proporcién de acuerdo a la respuesta del momento

en que se debe realizar el examen de Papanicolaou.

La prueba de Papanicolaou se debe realizar:

Al inicio de las relaciones sexuales _| 60.8%
Durante el embarazo - 17.0%

Cuando hay infecciones - 12.4%

En la adolescencia . 3.6%

No lo sé - 6.2%

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020

Interpretaciéon: Como se observa en el gréafico N° 5, el 60.8% opin6 que
se debe realizar al inicio de las relaciones sexuales, y el resto respondio
gue durante el embarazo (17%), cuando hay infecciones (12.4%), en la

adolescencia (3.6%) y desconocia (6.2%).

GRAFICO N° 6: Proporcion de acuerdo a las contraindicaciones del

examen de Papanicolaou.

Durante la menstruacion:

160 76.8%
140
120
100
80

60
40 16.5%

0 [

No se debe realizar el Si es recomendable No sé
examen de Papanicolaou realizarse el examen

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020
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Interpretacion: En el grafico N° 6, el 76.8% respondio que no se debe

realizar el Papanicolaou durante la menstruacion, un 6.7% respondio

gue si era recomendable y el 16.5% no sabia.

TABLA N°

Nivel

de conocimiento sobre

Papanicolaou segun los datos sociodemograficos.

la prueba de

BAJO MEDIO ALTO
VARIABLE
N° % N° % N° %
EDAD
18-29 19 9.79 22 11.34 | 57 29.38
30-39 9 4.64 12 6.19 23 11.86
40-49 10 5.15 6 3.09 12 6.19
50-59 2 1.03 3 1.55 19 9.79
ESTADO CIVIL
Sin pareja 32 16.49 31 1598 | 66 34.02
Con pareja 8 4.12 12 6.19 45 23.20
GRADO DE
INSTRUCCION
Primaria 5 2.58 2 1.03 3 1.55
Secundaria 27 13.92 18 9.28 29 14.95
Superior 8 4.12 23 11.86 79 40.73
OCUPACION
Desempleada 22 11.34 9 4.64 51 26.29
Empleada 18 9.28 34 17.53 60 30.93

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020

Interpretacion: Segun la tabla N° 3, las mujeres que tenian entre 18 y

29 afios, no tenian pareja, tenian estudios superiores y trabajaban tenian

un alto nivel de conocimiento acerca del Papanicolaou (29.38%, 34.02%,

40.73% y 30.93%, respectivamente).
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GRAFICO N° 7: Actitudes frente a la prueba de Papanicolaou en
mujeres de 18 a 59 afios en la Urbanizacion Albino Herrera del
Callao en el periodo 2020.

Actitudes frente al Papanicolaou
80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0%

10.0%

0.0%
Favorable Desfavorable

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020

Interpretacion: En el grafico N° 7, se observa que de las 194
encuestadas, una cantidad de 141 mujeres tienen una actitud favorable
(72.7%) y una minoria de 53 mujeres presentan una actitud desfavorable

frente a la prueba de Papanicolaou (27.3%).

Dentro de las preguntas acerca de las actitudes frente al examen de
Papanicolaou se obtuvo que del total de 194 participantes: unas 163
mujeres (84%) tuvieron una actitud favorable al creer que es importante
realizarse la prueba mientras que 31 de ellas no lo creian importante
(16%). Asimismo, observamos que solo 100 mujeres tenian una actitud
favorable al responder que si se habian realizado la prueba en los

ultimos tres afios (52%), no obstante 94 no se la habian tomado (48%).
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GRAFICO N° 8: Proporcién de acuerdo a las razones de las mujeres

paratomarse el examen de Papanicolaou.

éPorque considera que debe hacerse la prueba?

Es necesario que uno conozca su estado

0,
de salud = ‘ 17.0%
Permite detectar el cancer a tiempo 108 55.7%
Permite prevenir enfermedades 31 16.0%
Es un examen que debe hacerse si el
13 6.7%

médico lo solicita
No sabe/No responde 9 4.6%

0 20 40 60 80 100 120

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020

Interpretacion: Unas 108 participantes consideran que debe realizarse
la prueba porque permite detectar el cancer a tiempo (55.7%)
demostrando una actitud favorable, lo contrario al 44.3% que

respondieron otras respuestas segun se observa en el grafico N° 8.

Segun la busqueda de informacién acerca de esta prueba, 102
participantes tuvieron una actitud favorable al responder que si habian
buscado informacién acerca del Papanicolaou (53%), mientras que 92

no lo habian hecho hasta el momento de la encuesta (47%).

También se preguntd si les gustaria saber acerca de esta prueba, a lo
gue 183 participantes respondieron que si (94%) demostrando una
actitud favorable, y solo un minimo namero de 11 mujeres respondieron

gue no (6%).
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TABLA N° 4. Actitudes frente a la prueba de Papanicolaou segun
los datos sociodemogréficos.

FAVORABLE DESFAVORABLE
VARIABLE
N° % N° %
EDAD
18-29 72 37.11 26 13.40
30-39 31 15.98 13 6.70
40-49 20 10.31 8 4.12
50-59 18 9.28 6 3.09
ESTADO CIVIL
Sin pareja 91 46.91 38 19.59
Con pareja 50 25.77 15 7.73
GRADO DE
INSTRUCCION
Primaria 5 2.58 5 2.58
Secundaria 48 24.74 26 13.40
Superior 88 45.36 22 11.34
OCUPACION
Desempleada 60 30.93 22 11.34
Empleada 81 41.75 31 15.98

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020

Interpretacion: Segun la tabla N° 4, las mujeres que tenian entre 18 y
29 afios, no tenian pareja, tenian estudios superiores y trabajaban tenian
una actitud favorable frente al Papanicolaou (37.11%, 46.91%, 45.36% y

41.75%, respectivamente).
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GRAFICO N° 9: Préacticas frente a la prueba de Papanicolaou en
mujeres de 18 a 59 afios en la Urbanizacién Albino Herrera del

Callao en el periodo 2020.

Practicas frente al Papanicolaou
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0%

10.0%

0.0%
Adecuada Inadecuada

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020

Interpretacion: En el grafico N° 9 se observa que, del total de 194
mujeres encuestadas, solo 80 realizan una practica adecuada frente a la
prueba de Papanicolaou (41.2%), mientras que 114 tienen una practica

inadecuada frente a este examen (58.8%).

GRAFICO N° 10: Segun la toma de la prueba del Papanicolaou.

Le han tomado la prueba de Papanicolaou:

120

55.7%

100

44.3%

80

60

40

20

Si No

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020
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Interpretacion: En el grafico N° 10 se observa que, del total de 194
mujeres encuestadas, 108 mujeres si se han tomado la prueba del
Papanicolaou (55.7%) demostrando una practica adecuada, mientras

gue el 44.3% no se la han tomado (n = 86).

GRAFICO N° 11: Proporcion segln los motivos por los que las

mujeres no se realizaron la prueba del Papanicolaou.

Motivo por el que no se realizé la prueba:

Verglienza 16 | 12.8%
Temor 13 | 10.4%
No sabia de la prueba 18 | 14.4%
No lo considera importante 17 | 13.6%
Falta de tiempo 41 I 32.8%
Otros motivos 20 16.0%

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020

Interpretacion: De las 86 mujeres que no se tomaron la prueba de
Papanicolaou se obtuvieron los siguientes motivos: un 32.8% de las
mujeres no se la realizaron por falta de tiempo, seguido de un 16% que
tuvieron otros motivos no mencionados por los que no se realizaron la
prueba, no sabia de la prueba (14.4%), no lo considera importante
(13.6%), verglienza (12.8%) y temor (10.4%); segun el grafico N° 11.
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GRAFICO N° 12: Proporcién segun frecuencia de las mujeres que

se realizaron la prueba del Papanicolaou.

¢Cada cuanto tiempo se ha realizado la prueba de
Papanicolaou?

70
56.5%

60
Total: 108

50

40
28.7%
30
20

10

0 0
Cada seis meses Cada afio Cada tres afios Ocasionalmente

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020

Interpretacion: Segun se observa en el grafico N° 12, de las 108
mujeres que si se tomaron la prueba de Papanicolaou se obtuvo que
solo 61 féminas demostraron una practica adecuada al realizarsela

anualmente (56.5%).

GRAFICO N° 13: Proporcién segln el motivo por el que se hicieron

la prueba del Papanicolaou.

Se practico la prueba:

60 50.0%
45.4%

>0 Total: 108

40

30
20

4.6%
|

Por indicacién médica Por iniciativa propia Por sugerencia de un
tercero

10

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020
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Interpretacion: De las 108 participantes que, si se realizaron la prueba
de Papanicolaou se obtuvo que el 50% demostrd una préactica adecuada
al responder que fue por iniciativa propia (n =54), el 45.4% se la realiz6
por indicacion médica y un 4.6% por sugerencia de un tercero; segun se

observa en el grafico N° 13.

GRAFICO N° 14: Proporcion segln las mujeres que recogieron el

resultado de la prueba del Papanicolaou.

Recogié el resultado: Solicito explicacion
del resultado:

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020

y

Interpretacion: De 108 mujeres que, si se realizaron la prueba de
Papanicolaou, 22 mujeres no recogieron sus resultados (20.4%) y 86
demostraron una practica adecuada al si recoger sus resultados
(79.6%). A su vez, de estas Ultimas 86 féminas mencionadas: 67
realizaron una practica adecuada porque si solicitaron la explicacion de
sus resultados al personal de salud (62%), al contrario de las 19 féminas

gue no la solicitaron (17.6%), como se observa en el grafico N° 14.

49


https://www.facebook.com/albinoherrera2/

TABLA N° 5: Préacticas frente a la prueba de Papanicolaou segun los
datos sociodemogréficos.

ADECUADA INADECUADA
VARIABLE
N° % N° %
EDAD
18-29 37 19.07 61 31.44
30-39 19 9.79 25 12.89
40-49 11 5.67 17 8.76
50-59 13 6.70 11 5.67
ESTADO CIVIL
Sin pareja 28 14.43 83 42.78
Con pareja 19 9.79 31 15.98
GRADO DE
INSTRUCCION
Primaria 1 0.52 9 4.64
Secundaria 14 7.22 60 30.93
Superior 65 33.51 45 23.20
OCUPACION
Desempleada 35 18.04 47 24.23
Empleada 45 23.20 67 34.54

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020

Interpretacién: Segun la tabla N° 5, en su mayoria las participantes
presentaban practicas inadecuadas, sin embargo, las mujeres con
estudios superiores tenian practicas adecuadas frente a la prueba del
Papanicolaou (33.51%).
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TABLA N° 6: Comparaciéon de los datos sociodemograficos y
puntuacién media de conocimientos, actitudes y préacticas sobre la

prueba de Papanicolaou.

Puntuacion de | Puntuacidon de | Puntuacion de
VARIABLE N° % Conocimientos Actitudes Practicas
Media DE Media DE Media DE
EDAD
18-29 98 50.52 4.23 1.89 3.34 1.14 1.83 1.99
30-39 44 22.68 4.14 1.71 3.39 1.32 1.95 211
40-49 28 14.43 3.71 2.07 3.04 1.00 1.71 1.86
50-59 24 12.37 5.04 1.30 3.96 1.37 2.63 2.08
ESTADO CIVIL
Sin pareja 129 66.49 4.02 1.95 3.23 1.18 1.74 1.96
Con pareja 65 33.51 4.66 1.51 3.68 1.23 2.34 2.08
GRADO DE
INSTRUCCION
Primaria 10 5.15 2.70 2.26 2.60 0.97 0.50 0.97
Secundaria 74 38.14 3.55 1.90 3.00 1.11 1.11 1.58
Superior 110 56.71 4.84 1.50 3.71 1.19 2.63 2.08
OCUPACION
Desempleada 82 42.27 4.23 2.07 3.38 1.18 2.00 1.99
Empleada 112 57.73 4.24 1.66 3.38 1.23 1.89 2.04

Fuente: Encuesta en linea a mujeres en la Urbanizacién Albino Herrera 2020

Interpretacion: Como se muestra en la Tabla 6, la media en todos los
puntajes de conocimientos, actitudes y practicas (CAP) fueron diferentes
para todas las edades y estado civil. Sin embargo, se observa que la
media de las puntuaciones de CAP aumenta significativamente conforme
mayor es el grado de instruccion. Finalmente, las evaluaciones
mostraron que la media de nivel de conocimientos, actitudes y practicas
no fueron estadisticamente diferentes entre las mujeres empleadas y

desempleadas.
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4.2. DISCUSION

De acuerdo a lo respondido por las encuestadas, resulté que un 57.2%
del total de mujeres reflejaron un alto nivel de conocimiento acerca del
Papanicolaou, mientras que un 22.2% y 20.6% tenian un medio y bajo
grado de conocimientos, respectivamente. Esto se deberia a que mas de
la mitad de mujeres tenian un grado de instruccion superior (56.7%).
Asimismo, se obtuvo que la mayoria de ellas tenian entre 18 y 29 afios
(50.52%). Esto concuerda con el estudio de Cimke® y col. donde se
encontré que aquellas mujeres que tienen una buena educacion tienen
mayores niveles de conocimiento sobre la prueba de Papanicolaou (P
<0.05). Contrario a esto, en el estudio de Albuquerque!® y col. solo un
36.7% tuvieron un nivel alto de conocimiento; segun Touch! y col., la
mayoria de las mujeres tenian un bajo nivel educativo (75% sin
educacion o educacion primaria) y estaban casadas (81%), lo que
resultaba en que solo un 34% sabian sobre el Papanicolaou. Asimismo,
Heena'* y col. dijeron que las mujeres mayores de 56 afios mostraron
conocimientos, actitudes y practicas inadecuadas mas frecuentes, sin
embargo, aquellos con mas escolaridad tenian mas conocimiento del

procedimiento de Papanicolaou.

La autora encontré que el 81% de las encuestadas habian escuchado
acerca del Papanicolaou, lo cual concuerda con el estudio de llter? y col.
donde un 82% si habian escuchado de este examen; y a la par con el
86.8% de participantes que sabian de esta prueba en el estudio de
Heena'* y col. Asimismo, se tiene que en un menor porcentaje
corresponde con la investigacion de Almobarak3, Al Khudairi® y col., al si
haber escuchado de la prueba el 51.8% y 53.8%, respectivamente. En
su estudio, Haworth'® y col. tuvieron un total de 22.2% informando haber
escuchado alguna vez sobre la prueba de Papanicolaou. En el estudio
de Cimke® y col. alrededor del 59.5% de participantes declararon no

haber oido hablar del Papanicolaou.
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En el estudio también se obtuvo que un porcentaje mayor de 69.6% de
las mujeres respondieron que el lugar correcto de la toma de muestra es
el cuello uterino, tal y cual lo hizo el 70% de las participantes en el

estudio de llter? y col.

En la investigacion realizada, un 67% de las encuestadas sabian que la
prueba de Papanicolaou sirve para detectar el cancer cervical, lo cual es
proporcional al 74% obtenido en el trabajo de Touch! y col. De igual
manera, en el estudio de llter> y col. se obtuvo que un 70% contesto
adecuadamente que es un examen de deteccion para cancer de cérvix.
También corresponde con los estudios de Ganry* y col. donde el 66%
estuvo de acuerdo en que una prueba de Papanicolaou podria detectar
el carcinoma cervical. Heena'# y col. obtuvieron un mayor porcentaje
(86.8%) de participantes que sabian del Papanicolaou como una prueba
atil que permitia detectar precozmente el cancer cervical. Sin embargo,
solo el 26% de las mujeres conocia el proposito de una prueba de

Papanicolaou seglin Kasting® y col.

Sobre cuan a menudo debe ser tomada la prueba, el 68.6% de las
mujeres respondio lo correcto al decir que la prueba se toma cada afio.
lIter? y col. tuvieron en su estudio que 45% reportd que se debe tomar
anualmente, mientras que 11.5% no estaban seguros. Al Khudairi® y col.
encontraron que las mujeres en su estudio no sabian cada cuanto

tiempo se deberian realizar el examen del Papanicolaou.

El 60.8% tuvo la razéon al decir que se debe realizar al inicio de las
relaciones sexuales y el 6.2% desconocia la respuesta. Lo contrario a lo
gue Al Khudairi® y col. mostraron en su investigaciéon que el 82% no
sabian cuando comenzar a hacerse la prueba de Papanicolaou.
Ademas, el 76.8% de féminas en este estudio respondid correctamente

qgue no se debe realizar el Papanicolaou durante la menstruacion.
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Respecto a las actitudes hacia el examen Papanicolaou, de los datos
adquiridos se concluyd que la mayoria de féminas tenian una favorable
actitud frente a este examen (72.7%) concordando con el estudio de
Albuquerque®® y col. donde un 67.2% tomaron una buena actitud frente
al examen. El resto de estudios revisados presentaba una poblacién con
una actitud desfavorable; sin depender de edad, grado de instruccion,

ocupacién o estado civil.

Un 84% de las participantes tuvo una actitud favorable al creer que es
importante realizarse la prueba, mientras que en el estudio de Touch! y
col. un 7% creian que la prueba de Papanicolaou no era necesaria y
segun Almobarak® y col. el 36.2% de las mujeres estudiadas pensaron

gue no era necesario hacerse la prueba.

Se recopilé que mas de la mitad de la poblacion femenina encuestada
en este trabajo se habian realizado la prueba los previos tres afios
(52%), de igual manera, Ganry* y col. dijeron que el 60% se
participantes se efectuaron la prueba en el Gltimo afio. Segun Kasting*® y
col., un porcentaje del 84% de la poblacion femenina habia recibido un
test de Papanicolaou en los Ultimos tres afios. Por otro lado, Romli'! y
col. obtuvieron que solo el 38,6% se la habia realizado en los Ultimos
cinco afos. Con respecto a la busqueda de informacion acerca de esta
prueba, 53% de participantes tuvieron una actitud favorable al responder
gue si habian buscado informacién acerca del Papanicolaou; y un 94%
respondidé que, si les gustaria saber acerca de esta prueba, similar al
estudio de Al Khudairi® y col. donde casi todas las encuestadas (95.3%)
expresaron interés en conocer mas informacion acerca del
Papanicolaou. Contrariamente Dhaher’ expresé que solo el 38% de las
mujeres dijeron que participarian en una evaluacidn si estuvieran

debidamente informadas.
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A pesar de que se encontrd en el presente estudio que las encuestadas
tenian un alto grado de conocimientos y una actitud favorable sobre el
Papanicolaou, se obtuvo un 58.8% de participantes que realizaban
practicas inadecuadas frente a esta enfermedad. Esto no corresponde
con lo dicho por Albuquerque'® y col. quienes obtuvieron un 69.6% de

pacientes con malas practicas.

Si bien el estudio demostré que poco mas de la mitad (55.7%) si se
habian tomado la prueba anteriormente, de estas solo la mitad siguieron
una practica adecuada. Esto concuerda con Romlit! y col. con su 55,2%
gue se habia sometido a pruebas de Papanicolaou. También, liter? y col.
dijeron que un 51% se realizaron al menos una vez el examen del
Papanicolaou debido a su educacion ya que el 42.5% terminé la escuela

secundaria y el 40.5% tenia grado superior.

Lo contrario a lo expuesto por Touch?! y col. donde el 34% sabian sobre
la existencia de la prueba Papanicolaou, pero solamente un 7% se
sometieron a dicho examen, ya que no tenian sintomas y creian que la
prueba de Papanicolaou no era necesaria. Ademas, el 74,3% de las
mujeres estaban dispuestas a someterse a una prueba de Papanicolaou.
Cimke® y col. determinaron que el 27.8% se sometié al test del
Papanicolaou, parecido a Heena'* y col. que obtuvieron un 26.2% de
personas que se tomaron esta prueba anteriormente. También se indago
que segun Almobarak®, Haworth® y Nwankwo® y col., solo el 15.8%,

13.9% y 4.2% se lo realizd, respectivamente.

No obstante, Ganry* y col. obtuvieron que el 83% de las participantes se
efectuaron al menos una vez en su vida este examen. Al Khudairi® y col.
dijeron que un 75,2% no se hizo una sola prueba de Papanicolaou

anteriormente.
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De las personas que si se realizaron la prueba solo la mitad (50%)
demostré una practica adecuada al tomarsela por iniciativa propia,
contrario al 45.4% que la hicieron por indicacién médica y un 4.6% por
sugerencia de terceros. Parecido a lo obtenido en el estudio de Brenna?®
y col. de que tener una prueba de Papanicolaou dependia de la solicitud
de un médico. También Ashtarian® y col. obtuvieron resultados parecidos
al realizarsela por recomendaciones recibidas de familiares vy

profesionales de la salud (44.3% y 40.2%, respectivamente).

Finalmente, de las 86 mujeres que no se tomaron la prueba de
Papanicolaou se obtuvieron los siguientes motivos: un 32.8% de las
mujeres no se la realizaron por falta de tiempo, seguido de un 16% que
tuvieron otros motivos no mencionados por los que no se realizaron la
prueba, no sabia de la prueba (14.4%), no la consideraba importante
(13.6%), por vergienza (12.8%) o por temor (10.4%).

Almobarak?® y col. consideraron que las principales barreras contra la
toma del examen de Papanicolaou se debieron a que el 36.2% de las
mujeres estudiadas pensaron que estaban sanas, por lo que no era
necesario hacerse la prueba y solo el 10% sintieron temor de ser
evaluados. A su vez, Ashtarian® y col. dijeron que la barrera mas
importante fue el conocimiento inadecuado. Dhaher’ menciona que solo
dos participantes se sometieron al examen del Papanicolaou y eso se
bas6 en la derivacion del médico, donde la razén principal de las
mujeres para no realizarse la prueba fue sentirse bien y que no era
necesario. Nwankwo® y col. obtuvieron como factores mas importantes
que obstaculizaban, la falta de conocimiento (49.8%) y la sensacion de
que no tenian problemas médicos (32.0%). Albuquerque'® y col. tuvieron
como motivos mas notables por los que no se realizaban las pruebas,
verguenza y el no tener sintomatologia. Brenna®® y col. dijeron que mas

del 80% de las mujeres informaron falta de motivacién.
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Cabe resaltar que, aunque en su mayoria el nivel de conocimiento era
alto y las actitudes de las encuestadas eran favorables; éstas realizaban
practicas inadecuadas, siendo la principal el no tomarse la prueba
(44.3%). Esto significa que las participantes de este estudio no le dan la
importancia que tiene la prueba de Papanicolaou para su salud a pesar
de conocer los posibles riesgos, siendo la principal causa de esto la falta
de tiempo (32.8%). Teniendo como excepcién a las mujeres con un
grado de instruccion superior que si llevaban a cabo buenas y seguras
practicas (33.51%), siendo la educacion un importante determinante

para influir en su comportamiento frente a esta prueba.

Finalmente, los hallazgos del estudio pueden ser Utiles para concientizar
a los profesionales de la salud y a la poblacion en general sobre la
importancia de la difusion de informacién y programas de educacién
acerca de la prueba de Papanicolaou, en especial en las mujeres con
menor grado de educacién que son mas propensas a un nivel de
conocimiento bajo, actitudes desfavorables y practicas inadecuadas
frente al Papanicolaou. Estas charlas educativas a su vez pueden ser
dadas a la poblacion en general lo que ayudaria a difundir la informacion

a toda la comunidad.

Limitaciones y fortalezas del estudio

A entendimiento de la autora, este es el primer estudio acerca del nivel
de conocimiento, actitudes y practicas frente a la prueba del
Papanicolaou que se realiza en la poblacion objetivo. Por lo tanto, los
resultados pueden ayudar a las autoridades sanitarias cercanas a esta

comunidad a planificar estrategias de promocién y prevencion de salud.
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Sin embargo, se deben considerar algunas limitaciones de este estudio.
Los resultados solo reflejan la realidad percibida de una comunidad en el
distrito del Callao donde se realiz6 el presente estudio, por tanto, se
debe tener en cuenta las diferencias culturales de la poblacion analizada
con respecto a otras comunidades donde el nivel de conocimiento,
actitudes y practicas sobre el Papanicolaou pueden variar de acuerdo a
las diferencias y realidades sociodemograficas presentes en cada una

de ellas.

Ademas, las encuestas en la comunidad no fueron factibles durante este
periodo, por lo cual, los datos se recopilaron en linea a través de
encuestas auto administradas, lo que podria ocasionar un sesgo de

informe.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. CONCLUSIONES

El nivel de conocimiento de las féminas de esta investigacion
acerca del Papanicolaou fue alto demostrando que las encuestadas
en su mayoria sabian acerca de la prueba, el lugar donde se toma

la muestra, frecuencia y uso de este examen.

Las actitudes que tomaron las mujeres hacia el test del
Papanicolaou fueron favorables en su mayoria, considerando que,
si se habian tomado la prueba, creian que era importante,

buscaron informacion y si les gustaria saber mas de la prueba.

Las practicas hacia el Papanicolaou fueron inadecuadas en mas de
la mitad de las participantes, ya que, a pesar de que un gran
namero si se tomé la prueba; en comparacion con el total, solo un
tercio se la realizd por iniciativa propia, cada afio y recogieron sus
resultados. Y de los que no se la tomaron, los mayores motivos

fueron por falta de tiempo y no saber de la prueba.
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5.2. RECOMENDACIONES

Mantener las medidas de promocion y prevencion de la salud de
cuello uterino en los establecimientos de salud cercanos a la
comunidad; tales como charlas, exposiciones y difusiébn por
diferentes medios de comunicacion (carteles, pancartas y afiches)
acerca de la prueba de Papanicolaou con el fin de extender la
cantidad de poblacién con conocimientos altos acerca de este

examen.

Incentivar la actitud favorable de las mujeres con mensajes de
apoyo y herramientas de soporte, con un lenguaje claro en centros
de esparcimiento de la comunidad objetivo e informar a las
personas que deseen saber de esta prueba cada vez que la

soliciten.

Concientizar la importancia de que las mujeres se realicen el
Papanicolaou con iniciativa propia y anualmente, sensibilizandolas
acerca de los riesgos que se tienen al no tomarse esta prueba de
manera regular y apropiada.
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ANEXOS

ANEXO 01
SAN JUAN BAUTISTA
UNIVERSIDAD PRIVADA SAN JUAN BAUTISTA
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE MEDICINA HUMANA
ACREDITADA INTERNACIONALMENTE

UNIVERSIDAD PRIVADA

NIVEL DE CONOCIMIENTO, ACTITUDES Y PRACTICAS SOBRE LA PRUEBA DE
PAPANICOLAOU EN MUJERES DE 18 A 59 ANOS EN LA URBANIZACION ALBINO HERRERA
DEL CALLAO EN EL PERIODO 2020

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Apruebo voluntariamente mi participacion en esta investigacion y doy mi consentimiento

informado mediante la siguiente aceptacion.

ENCUESTA

Indicaciones: Se presenta la siguiente encuesta, como medio para recopilar informacion.

Marque la respuesta que considere correcta. Se agradece su sinceridad y colaboracion.

e PERFIL SOCIODEMOGRAFICO

1. Edad: anos

2. Estado civil
a) Casada — conviviente

b) Soltera — divorciada — viuda

3. Grado de instruccién
a) Primaria
¢) Secundaria

d) Superior
4. Ocupacién

a) Empleada

b) Desempleada
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e NIVEL DE CONOCIMIENTO

5. ¢Ha escuchado sobre la prueba de Papanicolaou?
a) Si
b) No

6. ¢Dobnde se toma la muestra de la prueba de Papanicolaou?
a) Cuello de utero
b) Vagina
c) Ovarios
d) Nosé

7. La prueba de Papanicolaou sirve para:
a) Detectar el cancer de cuello uterino
b) Para saber si hay una infeccién
c) Para saber si se tiene alguna enfermedad
d) Nosé

8. ¢Cada cuanto tiempo se debe realizar la prueba de Papanicolaou?
a) Cada mes
b) Cada seis meses
¢) Cada afio
d) Entre dosy tres afios

e) Nosé

9. ¢Desde cuando piensa usted que debe realizarse la prueba de
Papanicolaou?
a) Alinicio de las relaciones sexuales
b) Durante el embarazo
c¢) Cuando hay infecciones
d) En la adolescencia

e) Nolosé
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10. Si Ud. estd menstruando, marque lo que crea correcto:
a) No se debe realizar el examen de Papanicolaou
b) Sies recomendable realizarse el examen

c) Nosé

ACTITUDES FRENTE A LA PRUEBA DE PAPANICOLAOU

11. ¢ Cree que es importante realizarse esta prueba?
a) Si
b) No

12. ¢ Se ha realizado esta prueba en los ultimos tres afios?
a) Si
b) No

13. ¢ Porque considera que debe hacerse la prueba?
a) Es necesario que uno conozca su estado de salud
b) Permite detectar el cancer a tiempo
c) Permite prevenir enfermedades
d) Es un examen que debe hacerse si el médico lo solicita
e) No sabe/No responde

14. ¢ Ha buscado usted informacién sobre el Papanicolaou?
a) Si
b) No

15. ¢ Desearia usted saber acerca de la prueba de Papanicolaou?

a) Si
b) No
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e PRACTICAS

16. Le han tomado la prueba de Papanicolaou:
a) Si
b) No

17. Si larespuesta es no, sefale el motivo:

a) Verguenza d) No lo considera importante
b) Temor e) Falta de tiempo
c) No sabia de la prueba f) Otros motivos

De por terminada la encuesta

Si larespuesta es si, continte

18. ¢ Cada cuanto tiempo se ha realizado la prueba de Papanicolaou?
a) Cada seis meses
b) Cada afio
c) Cada tres afios

d) Ocasionalmente

19. ¢ Por qué motivo se la practico?
a) Por indicacion médica
b) Por iniciativa propia

c) Por sugerencia de un tercero

20. ¢ Recogib usted el resultado?
a) Si
b) No

Si larespuesta es afirmativa, continle la encuesta, sino dela por terminada

21. ¢ Solicitdé que se le explicara sobre el resultado de la prueba al personal
de salud?
a) Si
b) No
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ANEXO 02

MATRIZ DE CONSISTENCIA

ALUMNO: AGUILAR MENDOZA WENDY FIORELLA
ASESOR: LIC. JOSEPH PINTO OBLITAS

LOCAL: CHORRILLOS

TEMA: NIVEL DE CONOCIMIENTO, ACTITUDES Y PRACTICAS SOBRE LA PRUEBA DE PAPANICOLAOU EN MUJERES DE 18 A 59
ANOS EN LA URBANIZACION ALBINO HERRERA DEL CALLAO EN EL PERIODO 2020

PROBLEMAS

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES E INDICADORES

General:

PG: ¢Cuél es el nivel de conocimiento,
actitudes y practicas sobre la prueba de
Papanicolaou en mujeres de 18 a 59 afios
en la Urbanizacién Albino Herrera del
Callao en el periodo 20207

Especificos:

PE 1: ¢Cual es el nivel de conocimiento
sobre la prueba de Papanicolaou en
mujeres de 18 a 59 afios en la
Urbanizacion Albino Herrera del Callao en
el periodo 20207

PE 2: ¢ Cudles son las actitudes frente a la
prueba de Papanicolaou en mujeres de 18
a 59 afios en la Urbanizacion Albino
Herrera del Callao en el periodo 20207

General:

OG: Determinar el nivel de conocimiento,
actitudes y practicas sobre la prueba de
Papanicolaou en mujeres de 18 a 59 afios
en la Urbanizacién Albino Herrera del
Callao en el periodo 2020.

Especificos:

OE1l: Evaluar el nivel de conocimiento
sobre la prueba de Papanicolaou en
mujeres de 18 a 59 afios en la
Urbanizacion Albino Herrera del Callao en
el periodo 2020.

OE 2: Determinar las actitudes frente a la
prueba de Papanicolaou en mujeres de 18
a 59 afios en la Urbanizacion Albino
Herrera del Callao en el periodo 2020.

Este estudio no
presenta
hipétesis  por
tratarse de un
estudio
descriptivo.

Variables Principales:

e Nivel de conocimiento sobre la
prueba de Papanicolaou
Indicadores: alto, medio, bajo

e Actitudes frente a
Papanicolaou
Indicadores: favorable, desfavorable

la prueba de

e Practicas frente a
Papanicolaou
Indicadores: adecuada, inadecuada

la prueba de

Variables Secundarias:

e Edad
Indicadores: 18 — 59 afios

e Estado civil
Indicadores: casada-conviviente,
soltera-divorciada-viuda
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PE 3: ¢ Cudles son las practicas frente a la
prueba de Papanicolaou en mujeres de 18
a 59 afios en la Urbanizacion Albino
Herrera del Callao en el periodo 2020?

OE 3: Conocer las préacticas frente a la
prueba de Papanicolaou en mujeres de 18
a 59 afios en la Urbanizacion Albino
Herrera del Callao en el periodo 2020.

e Grado de instruccién
Indicadores: primaria, secundaria,
superior

e Ocupacion
Indicadores: empleada,
desempleada

Disefio metodoldgico

Poblacién y Muestra

Técnicas e Instrumentos

- Nivel: Descriptivo, debido a que

resultados se obtendran mediante encuesta

- Tipo de Investigacion:

Observacional
Descriptivo
Transversal
Prospectivo

los

Poblacién: N = 483

Criterios de Inclusion:
e Mujeres de 18 a 59 afios

del Callao en el periodo 2020
encuesta

Criterios de exclusion:
encuesta virtual

Tamafo de muestra: 194

Muestreo: No probabilistico

e Mujeres que viven en la Urbanizacién Albino Herrera

e Mujeres que acepten voluntariamente participar en la

e Mujeres que no cuentan con medios para realizar la

Técnica: Google Forms

Instrumentos: Encuesta virtual

Asesor

Lic. Elsi Bazan Rodriguez
Estadistico
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ANEXO 03

CUADRO DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

ALUMNO: AGUILAR MENDOZA WENDY FIORELLA
ASESOR: LIC. JOSEPH PINTO OBLITAS

LOCAL: CHORRILLOS
TEMA: NIVEL DE CONOCIMIENTO, ACTITUDES Y PRACTICAS SOBRE LA PRUEBA DE PAPANICOLAOU EN MUJERES DE 18 A 59 ANOS EN LA URBANIZACION

ALBINO HERRERA DEL CALLAO EN EL PERIODO 2020

VARIABLES PRINCIPALES: NIVEL DE CONOCIMIENTO, ACTITUDES Y PRACTICAS
NIVEL DE
INDICADORES ITEMS MEDICION INSTRUMENTO
NIVEL DE CONOCIMIENTO ALTO/MEDIO/BAJO ORDINAL ENCUESTA
ACTITUDES FAVORABLE/DESFAVORABLE NOMINAL ENCUESTA
PRACTICAS ADECUADA/INADECUADA NOMINAL ENCUESTA
VARIABLE SECUNDARIAS: PERFIL SOCIODEMOGRAFICO
NIVEL DE
INDICADORES ITEMS MEDICION INSTRUMENTO
EDAD VALOR NUMERICO CONTINUO ENCUESTA
ESTADO CIVIL CASADA — CONVIVIENTE/SOLTERA — DIVORCIADA — VIUDA NOMINAL ENCUESTA
GRADO DE INSTRUCCION PRIMARIA/SECUNDARIA/SUPERIOR ORDINAL ENCUESTA
OCUPACION EMPLEADA/ DESEMPLEADA NOMINAL ENCUESTA

=
Lic. Elsi Bazan Rodriguez
ASESOR ESTADISTICO
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ANEXO 04

Informe de Opinién de Experto

l.- DATOS GENERALES:

1.1. Apellidos y Nombres del Experto: Bazan Rodriguez Elsi

1.2. Cargo e institucion donde labora: UPSJB

1.3. Tipo de Experto: Metoddlogo [ ]  Especialista [ | Estadistico [
1.4. Nombre del instrumento: Encuesta

1.5. Autor (a) del instrumento: Aguilar Mendoza Wendy Fiorella

Il.- ASPECTOS DE VALIDACION:

INDICADORES CRITERIOS Deficiente |Regular | Buena Muy Excelente
00-20% PR1-40% | 41-60% | Buena 81 -100%
61 -80%
CLARIDAD Esta formulado con un lenguaje 80%
claro.
OBJETIVIDAD No presenta sesgo ni induce 80%
respuestas.
ACTUALIDAD Estd de acuerdo a los avances sobre 80%

nivel de conocimiento, actitudes,
practicas, prueba de Papanicolaou

ORGANIZACION Existe una organizacién ldgica vy 80%
coherente de los items.

SUFICIENCIA Comprende aspectos en calidad y 80%
cantidad.

INTENCIONALIDAD | Adecuado para establecer nivel de 80%

conocimiento, actitudes y practicas
sobre la prueba de Papanicolaou.

CONSISTENCIA Basados en aspectos tedricos vy 80%
cientificos.

COHERENCIA Entre los indices e indicadores. 80%

METODOLOGIA La estrategia responde al propdsito 80%

de la investigacion observacional,
descriptiva, transversal y prospectiva

lll.-  OPINION DE APLICABILIDAD:

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

IV.- PROMEDIO DE VALORACION 80 %

Lugary Fecha: Lima, _23_Junio de 2020

%L_ /
Fi eFEstadistico
D.N.I N2: 19209983
Teléfono: 977414879
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Informe de Opinién de Experto

I.- DATOS GENERALES:

1.1. Apellidos y Nombres del Experto: Pinto Oblitas Joseph

1.2. Cargo einstitucidon donde labora: UPSJB

1.3. Tipo de Experto: Metoddlogo [l Especialista [ | Estadistico [ ]
1.4. Nombre del instrumento: Encuesta

1.5. Autor (a) del instrumento: Aguilar Mendoza Wendy Fiorella

Il.- ASPECTOS DE VALIDACION:

INDICADORES CRITERIOS Deficiente |Regular | Buena Muy Excelente
00—-20% PR1-40% | 41-60% | Buena 81 -100%
61 -80%
CLARIDAD Esta formulado con un lenguaje 80%
claro.
OBJETIVIDAD No presenta sesgo ni induce 80%
respuestas.
ACTUALIDAD Estd de acuerdo a los avances sobre 80%

nivel de conocimiento, actitudes,
practicas, prueba de Papanicolaou

ORGANIZACION Existe una organizaciéon ldgica vy 80%
coherente de los items.

SUFICIENCIA Comprende aspectos en calidad y 80%
cantidad.

INTENCIONALIDAD | Adecuado para establecer nivel de 80%

conocimiento, actitudes y practicas
sobre la prueba de Papanicolaou.

CONSISTENCIA Basados en aspectos tedricos y 80%
cientificos.

COHERENCIA Entre los indices e indicadores. 80%

METODOLOGIA La estrategia responde al propdsito 80%

de la investigacion observacional,
descriptiva, transversal y prospectiva

lIl.-  OPINION DE APLICABILIDAD:

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

IV.-  PROMEDIO DE VALORACION 80 %

Lugary Fecha: Lima, _25_Junio de 2020

el Metoddlogo
D.N.I N2: 40055154
Teléfono: 984322395
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Informe de Opinién de Experto

I.- DATOS GENERALES:

II.- ASPECTOS DE VALIDACION:
1.1. Apellidos y Nombres del Experto: PUSALCS S AQMN evTo, Lo Pedtivd SUARA
1.2. Cargo e institucion donde labora: & (UL cO- CRSTETAA - NCSPATAL LeUTALILLA

1.3. Tipo de Experto: Metoddlogo [ |

Especialista [l

Estadistico

i

1.4. Nombre del instrumento: Encuesta - NIVEL DE CONOCIMIENTO, ACTITUDES Y PRACTICAS SOBRE LA PRUEBA
DE PAPANICOLAOU EN MUJERES DE 18 A 59 ANOS EN LA URBANIZACION ALBINO HERRERA DEL CALLAO EN EL
PERIODO 2020

1.5. Autora del instrumento: Aguilar Mendoza Wendy Fiorella

INDICADORES CRITERIOS Deficiente [Regular | Buena Muy Excelente
00-20% P1-40% | 41-60% | Buena 81 -100%
61 -80%

CLARIDAD Esta formulado con un lenguaje

claro. 9%
OBJETIVIDAD No presenta sesgo ni induce

respuestas. O
ACTUALIDAD Estd de acuerdo a los avances sobre

nivel de conocimiento, actitudes,

practicas, prueba de Papanicolaou {co
ORGANIZACION Existe una organizacion logica y

coherente de los items. by &)
SUFICIENCIA Comprende aspectos en calidad y

cantidad. 100
INTENCIONALIDAD | Adecuado para establecer nivel de

conocimiento, actitudes y practicas

sobre la prueba de Papanicolaou. {00
CONSISTENCIA Basados en aspectos teoricos y

cientificos. 49
COHERENCIA Entre los indices e indicadores. )
METODOLOGIA La estrategia responde al propdsito

de la investigacion observacional, q ?)

descriptiva, transversal y prospectiva

lil.-  OPINION DE APLICABILIDAD:

IV.- PROMEDIO DE VALORACION

Lugar y Fecha: Lima,

Hia

(Comentario del juez experto respecto al instrumento)

e

~JUANA PUJAICO SARMIENTO

GINECO-OBSTETRA
€.M.P. 47084 RNE.33662

8_junio de 2020

Firma del Experto
D.N.I Ne £33 4eet
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ANEXO 05

Confiabilidad de instrumentos — Estudio piloto

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

,849 16

En este trabajo de investigacién se obtuvo un Alfa
de Cronbach de 0.849, lo que sugiere que es un
instrumento confiable.

74



