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RESUMEN

OBJETIVO: Determinar el nivel de conocimiento sobre cancer de cuello
uterino en egresados de medicina de la universidad Privada San Juan Bautista
periodo 2020

METODOLOGIA: Descriptivo, observacional, prospectivo, transversal, se
obtiene una muestra de 187 egresados de medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista, que cumplen con criterios de inclusion y exclusion.

RESULTADOS: EIl 66,3% (124) de los egresados de medicina alcanzd un
nivel de conocimiento suficiente sobre el cancer de cuello uterino, asimismo,
en el 30,5% (57) el nivel de conocimiento fue insuficiente, mientras que el
3,2% (6) presentaron un nivel deficiente. El 84,5% de los egresados respondid
que, si conoce los aspectos referidos a la definicion de enfermedad del cancer
de cuello uterino, en tanto que el 15,5% respondié de manera negativa. El
74,3% de los egresados respondio conocer los aspectos referentes a factores
de riesgo del cancer de cuello uterino, mientras que el 25,7% respondio que
no conoce del tema. El 86,4% de los egresados respondié que conoce acerca
de las medidas preventivas del cancer de cuello uterino, por el contrario, el

13,8% afirmd desconocer sobre esto.

CONCLUSIONES: Segun el nivel de conocimiento de los egresados de
medicina sobre el cancer de cuello uterino, en su mayoria (66,3%) este fue
“suficiente”, en tanto que mas de un cuarto de los egresados, (30,5%) llegaron
a un conocimiento “insuficiente”, mientras que el 3,2% presentaron un

conocimiento “deficiente”.

PALABRAS CLAVES: Nivel de conocimiento, factores de riesgo, medidas

preventivas, estudiantes de medicina, cancer de cuello uterino.



ABSTRACT

OBJECTIVE: To determine the level of knowledge about cervical cancer in

medical graduates of the San Juan Bautista Private University period 2020

METHODOLOGY: Descriptive, observational, prospective, cross-sectional, a
sample of 187 medical graduates of the Private University San Juan Bautista

is obtained, who meet the inclusion and exclusion criteria

RESULTS: 66.3% (124) of medical graduates reached a sufficient level of
knowledge about cervical cancer, likewise, in 30.5% (57) the level of
knowledge was insufficient, while 3, 2% (6) presented a deficient level. 84.5%
of the graduates answered that they do know the aspects related to the
definition of cervical cancer disease, while 15.5% answered negatively. 74.3%
of the graduates answered that they knew the aspects related to risk factors
for cervical cancer, while 25.7% answered that they did not know about the
subject. 86.4% of the graduates answered that they know about cervical
cancer preventive measures, on the contrary, 13.8% said they did not know

about it.

CONCLUSIONS: According to the level of knowledge of the medical
graduates about cervical cancer, the majority (66.3%) was "sufficient”, while
more than a quarter of the graduates (30.5%) reached “insufficient”

knowledge, while 3.2% presented “poor” knowledge.

KEY WORDS: Level of knowledge, risk factors, preventive measures, medical

students, cervical cancer.
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INTRODUCCION

En los ultimos afios el cancer de cuello uterino a ocupado el cuarto lugar a
nivel mundial, no asi en Perd ocupando el segundo lugar con una alta
mortalidad, por tal motivo es importante un diagnostico oportuno, pero para
ello la necesidad fundamental de tener buenas bases respecto a esta
enfermedad, es por ello que se realiza esta investigacion ya que se observé
durante el periodo de estadia en las aulas las dudas y en otros casos la

desinformacion de los egresados respecto a esta enfermedad.

Esta investigacion cuenta con V capitulos, conclusiones, recomendaciones,

bibliografia y anexos las cuales se detallan.

Capitulo I: Comprende el planteamiento del problema, formulacién del
problema, justificacion, delimitacién del area de estudio, objetivos y propdsito
de la investigacion.

Capitulo II: Se desarrollo de manera minuciosa la investigacion de la literatura
para los antecedentes bibliograficos, bases tedricas, asimismo se detallan las

variables y una definiciébn operacional de términos.

Capitulo IlI: se describe el disefio metodologico, poblacion y muestra, técnicas
utilizadas, asi como el instrumento usado para la recoleccion de datos, el

procesamiento y analisis de datos.

Capitulo IV: Se plasman los resultados establecidos por los objetivos y se

realiza la discusion en base a los resultados encontrados.

Capitulo V: En base a los resultados encontrado se establece las conclusiones

y recomendaciones para esta investigacion.
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CAPITULO I: EL PROBLEMA
1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La Sociedad Americana de Cancer (American Cancer Society) define al
cancer de cuello uterino como aquel que tiene su origen en el tejido que
recubre el cuello del utero, es decir refiere a la parte inferior del utero y
que es la conexion entre la vagina con el Utero, aqui es donde las células

empiezan un crecimiento descontrolado?.

A nivel mundial es un problema de salud publica que ocupa el 4to lugar,
segun reporte para el 2018 el niumero de casos nuevos ascendido a
570.000 asimismo el numero de muertes lleg6 a 311.365, predominando
en América del Sur y América central, el sudoeste asiatico y Africa
subsahariana, de esta manera no solo ocupa el 4to lugar si no también el

cuarto lugar en mortalidad 23

Para el 2019 en los paises de Latinoamérica y el Caribe el cancer de
cuello uterino ocupa el tercer lugar con mas de 56000 diagnésticos y con
una suma lamentable de méas de 28000 mujeres que pierden la vida frente

a esta enfermedad*

A nivel nacional se lleg6 a 4103 nuevos casos anual de cancer de cuello
uterino para el 2018, de esta manera llegando a ocupar el segundo lugar
de los cancer que afecta a las mujeres, del mismo modo tenemos que el
namero de muertes asciende a 1836 para el mismo afio, demostrando

que el cancer de cuello uterino tiene una alta mortalidad en Pert 3

Por ello esta investigacion va a generar reflexion en la manera como
fueron adquiridos y asimilados los conocimientos sobre cancer de cuello
uterino durante la formacion académica de los egresados de medicina de
la universidad Privada San Juan Bautista, permitiendo asi contribuir en la

disminucién de casos tan necesario en nuestro pais.



1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA
1.2.1. GENERAL

» ¢Cual es el nivel de conocimiento sobre cancer de cuello uterino
en egresados de medicina de la universidad Privada San Juan
Bautista periodo 20207?

1.2.2. ESPECIFICOS
» ¢ Cual es el nivel de conocimiento sobre cancer de cuello uterino
segun definicién de la enfermedad en egresados de medicina de la
universidad Privada San Juan Bautista periodo 2020?

» ¢Cual es el nivel de conocimiento sobre cancer de cuello uterino
segun factores de riesgo en egresados de medicina de la
universidad Privada San Juan Bautista periodo 2020?

» ¢Cual es el nivel de conocimiento sobre cancer de cuello uterino
segun definicion de medidas preventivas en egresados de medicina

de la universidad Privada San Juan Bautista periodo 2020?

1.3. JUSTIFICACION
1.3.1. JUSTIFICACION TEORICA

Esta investigacion se justifica porque va a generar reflexion en la
manera como fueron impartidos los conocimientos sobre cancer de
cuello uterino durante la formacién académica, evidenciandose
esto en los resultados sobre conocimiento de los egresados de
medicina de la universidad Privada San Juan Bautista sobre cancer
de cuello uterino, que han logrado al término de su formacién,
permitiendo asi contrastar la idoneidad de los métodos de

ensefianzas, con los resultados para poder asi realizar la retro



alimentacion tan necesaria en la mejora continua de los procesos

educativos y de calidad de la ensefanza.

1.3.2. JUSTIFICACION PRACTICA
Esta investigacion se justifica porque dentro del contexto de la
cultura de calidad y mejora continua es necesario evaluar los
resultados obtenidos para saber que tanto se acercan a los
objetivos de formacion y para esto es necesario valerse de la
evaluacion y conocimiento de la real situacion de la informacién que
los egresados de medicina de la Universidad Privada San Juan
Bautista manejan y han adquirido respecto al cancer de cuello
uterino, permitiendo asi mejorar los procesos de ensefianza que
van a reflejar en mejor calidad de profesionales prestos a ayudar a

la ciudadania.

1.3.3. JUSTIFICACION METODOLOGICA
La investigacion se justifica porque dado el contexto del periodo de
aislamiento social obligatorio por la pandemia del virus sars-cov-2,
la realizacidén de encuestas presenciales eleva el riesgo de contagio
del virus y por ende el desarrollo de la enfermedad covid 19. Sin
embargo, esto mismo nos da la oportunidad de poder aplicar un
enfoque diferente mediante el uso de las encuestas en formato
digital y distribucién mediante plataformas sociales tomando como
tema a evaluar el nivel de conocimiento de los egresados respecto
al cancer de cuello uterino, tema de repercusién social donde la
prevencion es la mejor forma de manejo, y requiere dar orientaciéon

adecuada a las pacientes.



1.3.4. JUSTIFICACION ECONOMICA SOCIAL
La investigacion se justifica porque el cancer de cuello uterino
afecta a un buen porcentaje de la poblacion femenina y genera
numerables muertes al afio, muchos de los cuales prevenibles con
la correcta orientacion, ademas que el manejo de esta patologia
implica una buena suma de dinero para el sistema de salud, todo
esto teniendo como factor modificable el nivel de conocimiento que
tengan los egresados de medicina que vayan a realizar esta labor
preventiva, pero, su desempefio sera reflejo de la enseflanza que
recibieron en sus afos de formacion, por lo que ameritaria evaluar
este factor y plantear medidas que fortalezcan y/o reorienten la

ensefanza.

1.4. DELIMITACION DEL AREA DE ESTUDIO
DELIMITACION ESPACIAL:

* El presente estudio se ejecutara en la universidad Privada San juan

Bautista.
DELIMITACION SOCIAL:

« Esta dirigido a los egresados de medicina de la Universidad Privada
San Juan Bautista

DELIMITACION TEMPORAL:

 Esta investigacion se ejecutara este afio 2020

DELIMITACION CONCEPTUAL:

* En este estudio se determinara el nivel de conocimiento sobre cancer
de cuello uterino de los egresados de medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista.



1.5. LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION
Los resultados de la encuesta de este estudio no se pueden extrapolar
para ser realizado en otras universidades por la diferencia de curricula,
ademas por ser la encuesta en linea se puede generar sesgo debido a
que el enlace de la misma la puede llenar alguna persona que no

pertenezca al grupo de egresados.

1.6. OBJETIVOS
1.6.1. GENERAL

» Determinar el nivel de conocimiento sobre céancer de cuello
uterino en egresados de medicina de la universidad Privada San

Juan Bautista periodo 2020

1.6.2. ESPECIFICO
» Determinar el nivel de conocimiento sobre céancer de cuello
uterino segun definicibn de la enfermedad en egresados de
medicina de la universidad Privada San Juan Bautista periodo
2020.

» Determinar el nivel de conocimiento sobre cancer de cuello
uterino segun factores de riesgo en egresados de medicina de la

universidad Privada San Juan Bautista periodo 2020.

» Determinar el nivel de conocimiento sobre cancer de cuello
uterino segun definicion de medidas preventivas en egresados de
medicina de la universidad Privada San Juan Bautista periodo
2020.



1.7. PROPOSITO
En este trabajo se identificaran el real conocimiento del cancer de cuello
uterino en los egresados de medicina de la universidad Privada San Juan
Bautista, ademas pretende ser un antecedente para futuras
investigaciones a realizar, de esta manera los resultados de esta
investigacion serviran de aporte para generar nuevas estrategias en la

ensefanza en favor de la docencia.



CAPITULO I MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES BIBLIOGRAFICOS
» Chernyshov et al (2019), realizaron un estudio transversal, su poblacion
trato de 640 mujeres estudiantes de medicina de la Universidad Medica
Nacional de Bohomolets, con el objetivo de investigar la prevalencia y el
conocimiento de la vacuna contra el VPH y el cancer de cuello uterino
mediante encuestas anonimas, teniendo como resultado que el 81.1%
tenian conocimiento del cdncer de cuello uterino y el 57.3% conocia sobre

la vacuna del VPH.

+ Bustamante et al (2018), realiz6 un estudio descriptivo, en un grupo de
84 estudiantes de medicina de la Universidad Nacional de Truijillo,
teniendo como objetivo determinar el nivel de conocimiento sobre cancer
de cuello uterino, obteniendo como resultado que el 89.33% de los
estudiantes tenian un alto conocimiento sobre dicha enfermedad, un

10.67% tenian conocimiento medio.®

» Aida et al (2016) en su estudio descriptivo, en una poblacién de 423
estudiantes de salud, y como objetivo determinar el nivel de conocimiento
sobre cancer de cuello uterino, teniendo como resultado que el 13%
tenian conocimiento del tema frente a un 26% de alumnos presentaron un

nivel bajo respecto al cancer de cuello uterino.”

» Borlu et al (2016), realizaron un estudio trasversal, en una poblacién de
718 estudiantes de medicina de la Universidad de Erciyes, teniendo como
objetivo poder determinar el conocimiento sobre cancer de cuello uterino
y vacuna contra el VPH, teniendo como resultado que el 78.3% tenian
conocimiento sobre el cancer de cuello uterino, mientras que el 36.1%

sabian sobre la vacuna del VPH.8

* Yasli et al (2015), Realizaron un estudio de tipo transversal, en una
poblacion de 1106 que lo constituye el personal de salud, con el objetivo

de medir el nivel de conocimiento sobre cancer de cuello uterino mediante



cuestionario, teniendo como resultado que el 97% conocian los factores
de riesgo del cancer de cuello uterino y un 81% que el VPH es un virus de

transmision sexual.®

» Topan et al (2015), realizaron un estudio descriptivo, en una poblacion
que consta de 259 estudiantes de enfermeria y 137 enfermeras que
trabajan en el centro de investigacion y practica de la salud, para
determinar el nivel de conocimiento sobre cancer cervical mediante un
cuestionario, teniendo como resultado que el 60.2% de las estudiantes de
enfermeria y 56.2% de enfermeras que trabajan indicaron de manera

afirmativa que tenian conocimiento de las causan de cancer cervical.1®

* Yuanyen et al (2018), realizaron un estudio descriptivo transversal, en
la cual trabajo con una poblacion de 487 mujeres que acudieron al hospital
de Yunnan con la finalidad de medir el nivel de conocimiento del cancer
de cuello uterino utilizando encuestas, teniendo como resultado que el
39.6% de las mujeres que acudieron al hospital conocian sobre el VPH en
el desarrollo del cancer de cuello uterino, un 15.6% de las mujeres habia

oido sobre la vacuna para el VPH.1

* Acharya et al (2017), realizaron un estudio descriptivo transversal, en
180 mujeres que viven en Nala VDC, con la finalidad de determinar el
comportamiento de detecciébn del cancer cervical, teniendo como
resultado que el nivel de educacion se asocid significativamente con el

comportamiento de deteccion de cancer de cuello uterino (p<0.05).%?

* Singh et al (2018), realizaron un estudio descriptivo transversal, evaluo
a 450 mujeres en Delhi, cépita nacional de la India, para evaluar cuanto
saben sobre cancer de cuello uterino, teniendo los resultados de un
85.11% tenian conocimiento del cancer cervical de las cuales un 84.6%

estaban dispuestas a someterse al examen de Papanicolau.'®

* Gamaoun et al (2018), realizaron un estudio descriptivo, realiza una

encuesta a 500 mujeres Tunecinas y determinar el nivel de conocimiento,



actitudes y practicas respecto al VPH y el cancer de cuello uterino,
teniendo como resultado que 175 de las mujeres encuestadas tenia
conocimiento que la enfermedad es por infeccién de transmisién sexual,
125 de las encuestadas se habian realizado el Papanicolau al menos una
vez en su vida, 363 de ellas estaban interesadas en recibir la vacuna, 387
encuestadas aceptaba aplicar la vacuna para sus hijas.*

* Rashid et al (2016), realizaron un trabajo descriptivo que comprende a
150 estudiantes de los cuales 684 fueron mujeres y 876 varones de la
universidad de Amity Uttar Pradesh de la India, con la finalidad de medir
el grado de conocimiento de los estudiantes sobre cancer de cuello
uterino, VPH y vacuna contra el VPH, teniendo como resultado que las
mujeres tenian mayor conocimiento sobre cancer de cuello uterino un
(82.45%, p<0.001)*°.

* Kim et al (2018), realizaron un estudio de tipo descriptivo cualitativo,
estudio realizado a 12 hombres Coreanos para determinar el grado de
entendimiento sobre cancer de cuello uterino, teniendo como resultado
gue la mayoria de participantes no tenian mucho conocimiento sobre la
causa y prevencion del cancer cervical ya que no estaban interesados
sobre la salud de las mujeres, ademas que el conocimiento de cancer

uterino vario ampliamente y esto dependiendo de su relacién con ellas.16

+ Saleen et al (2019), realizaron un estudio descriptivo, encuest6 a 154
pacientes del Hospital Docente de la Universidad Jimma en Etiopia con
diagnéstico de cancer cervical para determinar el grado de conocimiento,
teniendo como resultado que el 95.36% no habia oido del cancer cervical,

el 86.4 eran pacientes analfabetos y el 62% vivia en zona rural.’

 Zenia et al (2016), realizaron un estudio descriptivo de corte
transversal, realiz6 su estudio a 51 mujeres del policlinico de
Cumanayagua, para identificar el nivel de conocimiento y factores de

riesgo predisponentes de cancer cérvico uterino, teniendo como resultado



2.2.

que el 80.39% tenia por lo menos un habito toxico, asi se tiene que el
41.17% consumia cigarrillos, el 33.33% presenté infeccion por PH, el
23.53% se realiz0 aborto, el 17.64% fueron instrumentados, 47.05 el
sintoma que predomino fue dispareunia, 88.24% fueron diagnosticadas

en etapa adulta, 92.15% desconoce del tema de cancer cérvico-uterino 18

* Paudel et al (2019), realizaron un estudio descriptivo de corte
transversal, realizo su investigacién en un grupo de 253 estudiantes de
secundaria y sus respectivas madres para determinar el nivel de
conocimiento de los factores de riesgo y la prevencion del cancer de cuello
uterino, teniendo como resultado que el conocimiento sobre cancer
cervical fue menor entre estudiantes y las madres, asi mismo la vacuna
contra el papiloma humano fue la menos considerada como parte de la

prevencion.!?

* Berdaji et al (2018), realizaron un estudio cuantitativo transversal,
desarrollo su trabajo en un grupo de 1248 estudiantes de varios colegios
de Mozambique, teniendo como obijetivo evaluar el nivel de conocimiento
sobre cancer cervical y la infeccion del HVP, teniendo como resultado que
el 84% de los estudiantes habian escuchado sobre el cancer de cuello
uterino, 64% indicaron que el Utero es el 6rgano principal mas afectado,
33% de los participantes indico que en algin momento escuchd hablar

sobre la infeccién por VPH.?°

BASES TEORICAS
ETIOLOGIA

La enfermedad del cancer de cuello uterino, es el resultado de una
infeccion con el VPH?,21, aunque esta infeccién puede transmitirse por
vias no sexuales, la mayoria de las infecciones es el resultado producto
de las relaciones sexuales, por ello los factores de riesgo segun los

estudios epidemiolégicos son:?!
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* Relaciones sexuales a temprana edad
» Varias parejas sexuales
+ Parejas promiscuas

» Historias de las enfermedades de transmision sexual

QUE CAUSA EL CANCER DE CUELLO UTERINO

La causa mas importante de esta enfermedad es por la infeccion de
VPH?,22, por ser muy comun ademas que la mayoria de personas que son
sexualmente activas entran en contacto con esta enfermedad en algun
momento de sus vidas, para la mayoria de las personas este virus no
causara dafio alguno y pasara sin ningun tipo de tratamiento. La mayoria
de VPH son inofensivos, pero algunos de sus tipos pueden causar
verrugas genitales y otras van a causar cambios en los tejidos que

terminaran convirtiéndose en cancer.21.22

VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO

ElI'VPH es un ADN de doble cadena sin envoltura perteneciente a la familia
Papovaviridae 2123, tiene preferencia en el tejido escamoso donde infecta
y transforma células huésped, las células alteradas se localizan
escamocolumnar del ectocérvix,?2?? los tipos 16, 18 y 45 estan
involucrados en un 94%, de ellos el tipo 16 es el que tiene el mayor riesgo
en comparacion de otros tipos de VPH de alto riesgo. %*

FISIOPATOLOGIA

Para que se presente un cancer de cuello uterino, necesariamente tiene

que estar presente en la infeccion el VPH?,2425 sumado a esto las mujeres
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propensas con un alto porcentaje son las mujeres sexualmente activas,
pero de ellas el 90% desaparece de manera espontdnea en meses a
pocos afios y esto sin dejar secuelas?!, ahora de todas estas mujeres con
infeccion por VPH solo el 5% se desarrollara en una lesion de grado 2 o
3.21

Inicia con una lesion displasica o intraepitelial cervical de esta forma se ve
comprometido la union de los epitelios escamosos y columnar ubicado en
el exocérvix y endocérvix, evoluciona a carcinoma in situ, de esta manera
tiene la posibilidad de romper e invadir la membrana cercana y asi

convertirse en un carcinoma micro invasor. 22122

TIPOS DE CANCER DE CUELLO UTERINO

* TUMOR ESCAMOSO. El mas comun del subtipo, entre el 70% y 80%
de los casos. Este carcinoma compuesto de células escamosas inicia en
el tejido que recubren el cuello uterino conformado por las células

delgadas y planas.?®

* TUMOR GLANDULAR (ADENOCARCINOMA). Surge del tejido
glandular desde el endocérvix, son células cervicales que produce el
moco Yy otros liquidos.?®

* OTROS TUMORES EPITELIALES. Estos tipos de tumores son menos
frecuentes ademas incluye el carcinoma adenoescamoso, tumores

neuroendocrinos y el carcinoma indiferenciado.?®

CLASIFICACION DEL CANCER DE CUELLO UTERINO SEGUN
GRADO DE AVANCE

* NEOPLASIA INTRAEPITELIAL CERVICAL
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NIC, de las neoplasias es la mas comun, es una lesion preinvasora del
cuello uterino, e indica el grado de severidad de acuerdo a la

profundidad.?’

NIC 1. Clasificacién que nos indica que la neoplasia es hasta un tercio
del grosor del revestimiento que cubre el cuello uterino, ademas de

tener minima anomalias nucleares.?8

NIC 2. Neoplasia que abarca un tercio y dos tercios de revestimiento
gue cubre el cuello uterino, aqui las anomalias nucleares son mas

marcadas.?8

NIC 3. Abarca el total del espesor del revestimiento que cubre el cuello
uterino, a este nivel las anomalias nucleares estan en todo el espesor

del epitelio.?®

ESTADIFICACION FIGO DEL CARCINOMA DE CUELLO UTERINO
(2018)

Etapa |

Aqui el carcinoma se limita al cuello del Gtero (en este punto se debe

tener presente un descarte si hay extension al cuerpo)?®

* |A el diagnostico solo se puede hacer por medio de microscopia, con

profundidad méaxima de invasiéon de < 5mm.
o IA1 hay invasion estromal con una profundidad de < 3 mm.
o IA2 hay invasion estromal >=3 mmy <5 mm.

* IB carcinoma invasivo con profundidad >=5 mm limitacion de la lesion

al cuello del Gtero.
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o IB1 carcinoma >=5 mm hay invasion del estroma ademas es <

2 cm en su mayor dimension.

o IB2 carcinoma >= 2 cm, pero <4 cm

o IB3 carcinoma >= 4 cm en su mayor dimension
Estadio |l

En esta etapa del carcinoma hay una expansion, es decir ya no se limita
al utero, pero aun no llega al tercio inferior de la vagina y a la pared

pélvica.?®
* |lA Afecta a los dos tercios superiores de la vagina.
o [lIA1 carcinoma < 4 cm en su mayor dimension.
o [|IA2 carcinoma >=4 cm en su mayor dimension.
« |IB hay compromiso de parametrio, pero sin llegar a la pared pélvica.
Estadio Il

hay una afectacion del tercio inferior de la vagina o ya se extendio a la
pared de la vagina con probabilidad de hidronefrosis, insuficiencia

renal, ganglios linfaticos de la pelvis o paraadrticos.?°

» 1llA involucrado el tercio inferior de la vagina, sin llegar a la pared

pélvica.

* 1lIB aqui llega a la pared pélvica sumado a una hidronefrosis o

insuficiencia renal.

« |lIC hay afectacion de los ganglios linfaticos de la pelvis con

probabilidad de los paraadrticos.
o lIC1 la metéastasis llega a los ganglios de la pelvis.

o IlIC2 la metastasis llega a los ganglios paraadrticos
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Estadio IV

El carcinoma sobrepasa la pelvis verdadera con probabilidad de

afeccién a la mucosa de la vejiga o incluso el recto.?®
* IVA hay diseminacion a los 6rganos adyacentes.

* IVB hay propagacion a los 6rganos distantes.

CLINICA

En la mayoria de mujeres que se realizan examen de Papanicolau el
resultado es anormal siendo este un hallazgo comun ademas que ellas se
encuentran asintomaticas?!, ahora, clinicamente una secrecion
maloliente, la disuria 0 un malestar vaginal no es raro en esta enfermedad,
sin embargo, el primer sintoma a encontrar seria un sangrado vaginal

anormal (SVA), generalmente poscoital.??

DIAGNOSTICO

Este tipo de cancer en su etapa inicial no presenta sintoma alguno. Sin
embargo, cuando esta avanzado hay presencia de sangrado vaginal
anormal, flujo vaginal, dolor pélvico ademas dolor durante las relaciones

sexuales.?!

Para poder diagnosticar el cancer de cuello uterino se basa en los
examenes clinicos de la biopsia y colposcopia. Para determinar el estadio
del cancer depende segun el tamafio del tumor, si ha diseminado a otras

partes del cuerpo y la afectacion de los ganglios linfaticos.?!

DIAGNOSTICO DIFERENCIAL

Asi también tener presente este grupo de diagnésticos.??
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+ Cervicitis/infeccion, particularmente granulomatosa, lo cual es raro
* Vaginitis

* Melanoma primario y enfermedad de Paget

» Céancer vaginal

« Carcinoma endometrial

» Enfermedad pélvica inflamatoria

» Ca primario ubicado en otra parte del cuerpo se ha metastizado al

cuello uterino, (raro).

OPCIONES DE TRATAMIENTO

EL tratamiento dependera de la ubicacion, estadio y tamafio de tumor,
ademas la informacion para los pacientes debe de ser indispensable para
que estén involucrados en las decisiones sobre las opciones de

tratamiento.26

La cirugia es una alternativa para este tipo de cancer en sus primeras
etapas ya que para las etapas mas avanzadas se puede tratar con
radioterapia, quimioterapia, terapias dirigidas o quimiorradioterapia.?®

VACUNA CONTRA EL VPH

Se desarrollan vacunas para prevenir sobre todo de algunas infecciones
de VPH de alto riesgo asociado al cancer de cuello uterino, sin embargo,
las vacunas disponibles estan elaboradas y disefiadas para generar
inmunidad frente a los tipos VPH gue causan el 90% de los canceres de

cuello uterino.!
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METODOS DIAGNOSTICOS DEL CANCER DE CUELLO UTERINO

TACTO. Mediante el tacto vaginal o rectal se puede investigar el progreso

de la metéastasis.3!

COLPOSCOPIA. Permite visualizar y examinar de cerca el cuello uterino

ademas de poder tomar biopsia dirigida.?®

CONIZACION. Permite realizar una incision en forma de cono para su

estudio histol6gico.?®

ECOGRAFIA. Mediante este examen se puede observar ganglios
linfaticos que tengan un tamafio mayor a 2 cm, el inconveniente es que

no indica de que etiologia es, si benigna o maligna.2®

BIOPSIA. Extraccibn de muestra del tejido, este examen descarta de

manera histolégica los hallazgos en la citologia y colposcopia.?®

RESONANCIA MAGNETICA. Examen que consiste en obtener imagenes
del interior el cuerpo sin que sea necesario un procedimiento invasivo,

ademas de comprobar la extension del tumor.28

TOMOGRAFIA COMPUTARIZADA. Es de mucha utilidad para poder

diagnosticar carcinoma invasor, poder ver el tamafio y su propagacion.2®

2.3. MARCO CONCEPTUAL
NIVEL DE CONOCIMIENTO

Es una actividad puramente humana, el conocimiento es la suma de
hechos e Informacion que adquiere una persona por medio de la
experiencia o la educacion, llegando a un entendimiento y este a su vez

en niveles de comprensién para terminar con la razén 32
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CANCER DE CUELLO UTERINO

Es una neoplasia de tipo maligna, esta se produce a partir de lesiones
intraepiteliales de bajo grado en el epitelio escamoso que reviste el cuello
del utero, llegando al puto de una trasformacion neoplésica de la union
escamocolumnar, constituye asi una de las enfermedades mas

frecuentes entre las mujeres.?®

2.4. HIPOTESIS
Por ser un trabajo descriptivo no maneja hipotesis

2.5. VARIABLES
VARIABLE PRINCIPAL

Nivel de conocimiento sobre cancer de cuello uterino
Tipo: Cualitativa

Escala: Nominal

Valoracion: Encuesta

indice: Deficiente, insuficiente, suficiente

VARIABLE SECUNDARIA

Definicion de la enfermedad
Tipo: Cualitativa

Escala: Nominal
Valoracion: Encuesta

indice: SI, No
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* Factores de riesgo
Tipo: Cualitativa
Escala: Nominal
Valoracion: Encuesta
indice: SI, No

* Medidas preventivas
Tipo: Cualitativa
Escala: Nominal
Valoracion: Encuesta

indice: SI, No

2.6. DEFINICION OPERACIONAL DE TERMINOS
CONOCIMIENTO: Es una actividad humana, que consiste en la suma de
hechos e Informacién que adquiere una persona por medio de la

experiencia o la educacion.®?

CONCEPTO DE LA ENFERMEDAD: Alteracién del estado fisiolégico en
un aparte o en varias partes del cuerpo, que se manifiesta por signos y

sintomas.33

FACTORES DE RIESGO: Son los rasgos, llamese caracteristicas de una
persona frente a una exposicion que hace aumentar la probabilidad de
sufrir algun tipo de dafio o enfermedad. 3*

MEDIDAS PREVENTIVAS: Son todas aquellas medidas destinadas a
prevenir la enfermedad y que es de utilidad para proteger la vida y salud

de una persona.®
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CAPITULO Ill: METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION
3.1. DISENO METODOLOGICO
3.1.1. TIPO DE INVESTIGACION

Descriptivo: los estudios estan centrado en describir los
fendmenos, situaciones o sucesos tal cual, con el Unico fin de

medir o recoger informaciéon del fenémeno a investigar.®

Observacional: El investigador solo se limita a observar y

describir de todo lo que ocurre.?’

Prospectivo: porque el estudio se disefia y comienza a
realizarse y luego sigue en el tiempo a una poblacion

determinada hasta determinar la aparicion de efectos.38

Transversal: Este tipo de investigacion recolecta informacion en

un Unico tiempo, solo en un momento.3¢

3.1.2. NIVEL DE INVESTIGACION

El estudio corresponde a un trabajo de nivel descriptivo, ya que solo

describe y recoge informacién sin alterar nada.

3.2. POBLACION Y MUESTRA
La poblacion estuvo comprendida por los egresados de la universidad

Privada San Juan Bautista en el afio 2020 (N = 377). La poblacion objetivo

fueron 200 egresados de la universidad Privada San Juan Bautista.

CRITERIO DE INCLUSION

+ Egresados de medicina de la Universidad Particular San Juan Bautista

+ Egresados de medicina de la Universidad Particular San Juan Bautista
del afio 2020

20



CRITERIO DE EXCLUSION

* Egresados de medicina de la Universidad Privada San Juan Bautista

gue no deseen patrticipar de la encuesta en linea

MUESTRA

Se consideré una poblacion de 377 egresados de medicina de la
Universidad Privada San Juan Bautista, un nivel de confianza del 95%, un
error del 5%, y que el 64% de los alumnos poseen un buen nivel de
conocimiento sobre cancer de cuello uterino (de acuerdo al estudio de
Ramon et al (39)). En base a ello, se estim6 una muestra de 187

participantes.
MUESTREO

Se realiz6 un muestreo probabilistico aleatorio simple (para variables
cualitativas con poblacion finita), cuya férmula es la siguiente:
NZ ? pq

n =
(N -1)E?+Z%pq

N = Egresados de la Universidad San Juan Bautista periodo 2020.
n = Tamafo de la muestra

Z = Nivel de confianza de 95%, que equivale al valor de 1.96

p = Se calculara como 0.5 (50%)

q=(1-p)=0.5

E = Margen de error permisible del 1%, que equivale al 0.01

n= 377*1.962*0.5*0.5

(377-1)0,52 + 1.962 * 0.5 * 0.5
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3.3.

Tamaifno de muestra: 187

Muestreo: probabilistico

TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Toda la informacién que se obtuvo fue de manera virtual, para ello usamos
como técnica de recoleccion de datos la entrevista, asimismo el
instrumento a emplear fue la encuesta virtual realizada en la plataforma
Google forms. Esta encuesta consta de 20 item dirigido a los egresados

de la Universidad Privada San Juan Bautista.

Validez

La encuesta fue evaluada por expertos, en la cual se utilizaron 3 expertos
para determinar si los items del instrumento evaluaban y se relacionaban
con sus respectivos indicadores, asimismo recomendaron y dieron su
opinion ademas que se hicieron los ajustes a cada uno de los items y los
factores, estos dieron su aprobacion y los items miden lo que pretenden

medir.

Confiabilidad

Que para determinar su fiabilidad se realizé un calculo de confiabilidad por
test-retest; el cual se aplicé el cuestionario a 20 sujetos, alcanzando una
correlacibn muy alta equivalente a 0.946. Estos items evaluaron tres
aspectos, definicion de la enfermedad, factores de riesgo y medidas
preventivas, cada pregunta tiene un valor de cero (0) si es negativo y uno

(1) si es positivo, teniendo como puntuacion maxima 20 puntos.

El grado de conocimiento fue determinado mediante una escala de

valoracion (Baremo) en la cual fue distribuido con las siguientes
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categorias: deficiente: si los participantes respondian correctamente
menos de 10 preguntas; insuficiente: si los participantes respondian
correctamente de 10 a 15 preguntas y suficiente: si los participantes

respondian de manera correcta de 16 a 20 preguntas.

La encuesta la podemos encontrar en el Anexo 2

3.4. DISENO DE RECOLECCION DE DATOS

3.5.

3.6.

Toda la informacién fue recolectada mediante las encuestas realizadas
via intranet mediante Google forms dirigidas a los egresados de medicina
de la Universidad Privada San Juan Bautista. La informacién recolectada
en Google forms se exporté en archivo de Excel 2019 y de esta manera
creando la base de datos para nuestro estudio, ademas esta informacion
sera analizada y procesada estadisticamente mediante el programa SPSS
25 que seran presentada mediante tablas y grafico que nos permita la
interpretacion de cada una de ellas, asi como la discusion y conclusiones

respectivas.

PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

En esta investigacion tenemos las siguientes variables cualitativas, como
son, nivel de conocimiento de cancer de cuello uterino, definicion de la
enfermedad, factores de riego y medidas preventivas, en la cual se
estimara la frecuencia y porcentaje de cada una de ellas y presentara en
tablas y gréficos.

ASPECTOS ETICOS

La investigacion se realizara respetando los principios éticos estipulados
por la declaracion de Helsinki, ademas se respetara el codigo de
Nuremberg, de este modo se brindara respeto a la confidencialidad de los
participantes, asi también brindar un consentimiento informado

electronico a cada uno de los participantes. Esta investigacion sera
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aprobada por la comisién de Etica de la Universidad Privada San Juan
Bautista.
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CAPITULO IV: ANALISIS DE LOS RESULTADOS

4.1. RESULTADOS
CONOCIMIENTO SOBRE DEFINICION DE ENFERMEDAD

TABLA 1: CONOCIMIENTO SOBRE EL CANCER DE CUELLO
UTERINO COMO UNA ENFERMEDAD SUMAMENTE MORTAL Y
AGRESIVA PARA LA SALUD DE LAS MUJERES

Abs %
Si 145 77,5
No 42 22,5
Total 187 100,0

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista periodo 2020

En la tabla N° 1 se puede observar que el 77,5%, es decir 145 egresados
afirmé que conocia que el cancer de cuello uterino es una enfermedad
sumamente mortal y agresiva para la salud de las mujeres, mientras que

el 22,5% (42) afirmo lo contrario.

TABLA 2: CONOCIMIENTO DEL CANCER DE CUELLO UTERINO
COMO UN PROBLEMA DE SALUD POTENCIALMENTE PREVENIBLE

Abs %
Si 173 92,5
No 14 7,5

Total 187 100,0
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Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista periodo 2020

En la tabla N° 2 se observa que el 92,5%, es decir 173 egresados afirmo
que conocia que el cancer de cuello uterino es un problema de salud
potencialmente prevenible. Por el contrario, 7,5% (14) refiri6 que no

conocia.

TABLA 3: CONOCIMIENTO ACERCA DE QUE ANTES DEL
DESARROLLO DEL CANCER DE CUELLO UTERINO SUELE
PRESENTARSE LESIONES PREVIAS CONOCIDAS COMO
NEOPLASIA INTRAEPITELIAL CERVICAL O NIC

Abs %
Si 156 83,4
No 31 16,6
Total 187 100,0

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada
San Juan Bautista periodo 2020

En la tabla N° 3 se observa que los egresados que afirmaron conocer que
antes del desarrollo del cancer de cuello uterino suele presentarse
lesiones previas conocidas como Neoplasia Intraepitelial Cervical o NIC,
representan el 83,4% (156), en tanto que el 16,6% (31) respondié que no

conocia este aspecto.
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TABLA 4: CONOCIMIENTO SOBRE S| EXISTE TRATAMIENTOS QUE
PUEDEN CONTROLAR LAS LESIONES QUE PODRIA OCASIONAR
EL CANCER DE CUELLO UTERINO

Abs %
Si 166 88,8
No 21 11,2
Total 187 100,0

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista periodo 2020

En la tabla N° 4 se puede observar que el 88,8%, es decir 166 egresados,
contestd que, si conocia la existencia de tratamientos que pueden
controlar las lesiones que podria ocasionar el cancer de cuello uterino, en

tanto que el 11,2% (21) afirm6 que no conocia este aspecto.

TABLA 5: CONOCIMIENTO DEL CANCER DE CUELLO UTERINO QUE
PUEDE LLEVAR A UNA MUJER A TENER QUE SOMETERSE A UNA
HISTERECTOMIA

Abs %
Si 150 80,2
No 37 19,8
Total 187 100,0

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista periodo 2020
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De acuerdo a la informacioén de la tabla N° 5, el 80,2%, que representa a
150 egresados afirmé conocer que el cancer cérvico uterino puede llevar
a una mujer a tener que someterse a una histerectomia, por el contrario,

el 19,8% (37) afirmo6 desconocer del tema.

CONOCIMIENTO SOBRE FACTORES DE RIESGO

TABLA 6: CONOCIMIENTO ACERCA DE AQUELLAS MUJERES QUE
INICIARON LAS RELACIONES SEXUALES TEMPRANAMENTE
TIENEN MAS PROBABILIDAD DE PADECER EL CANCER DE
CUELLO UTERINO

Abs %
Si 145 77,5
No 42 22,5
Total 187 100,0

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada
San Juan Bautista periodo 2020

En la tabla N° 6 se puede observar que el 77,5%, es decir 145 egresados
afirmoé que desconocia que aquellas mujeres que iniciaron las relaciones
sexuales tempranamente tienen mas probabilidad de padecer el cancer
de cuello uterino, mientras que el 22,5% (42) afirmd lo contrario.

TABLA 7: CONOCIMIENTO SOBRE LAS MUJERES QUE PRESENTAN
FRECUENTEMENTE INFECCIONES VAGINALES, TIENEN MAYOR
PROBABILIDAD DE PRESENTAR CANCER DE CUELLO UTERINO
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Abs %

Si 134 71,7
No 53 28,3
Total 187 100,0

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista periodo 2020

La tabla N° 7 se observa que los egresados que respondié conocer que
las mujeres que presentan frecuentemente infecciones vaginales, tienen
mayor probabilidad de presentar cancer de cuello uterino alcanzaron el
71,7% (134), mientras que los egresados que respondié desconocer este

aspecto representan mas de la cuarta parte, 28,3% (53).

TABLA 8: CONOCIMIENTO SOBRE EL VIRUS DEL PAPILOMA
HUMANO ES UNO DE LOS AGENTES CAUSALES DEL CANCER DE
CUELLO UTERINO

Abs %
Si 164 87,7
No 23 12,3
Total 187 100,0

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada
San Juan Bautista periodo 2020
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Segun la tabla N° 8, el 87,7%, que representa a 164 egresados afirmé
conocer que el Virus del Papiloma Humano (VPH) es uno de los agentes
causales del cancer de cuello uterino, por el contrario, el 12,3% (23)

respondié negativamente.

TABLA 9: CONOCIMIENTO SOBRE LAS MUJERES CON MULTIPLES
PAREJAS SEXUALES TIENEN MAYOR RIESGO DE PRESENTAR
CANCER DE CUELLO UTERINO

Abs %
Si 159 85,0
No 28 15,0
Total 187 100,0

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista periodo 2020

En la tabla N° 9, se observa que el 85,0% (159 egresados) afirmé que si
conocia que las mujeres con mdultiples parejas sexuales tienen mayor
riesgo de presentar cancer de cuello uterino, mientras que el 15,0%, es
decir 28 egresados refiri6 desconocer del tema.

TABLA 10: CONOCIMIENTO ACERCA DE QUE MIENTRAS MAS
HIJOS TENGA UNA MUJER MAYOR RIESGO TENDRA DE
DESARROLLAR CANCER DE CUELLO UTERINO
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Abs %

Si 99 52,9
No 88 47,1
Total 187 100,0

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista periodo 2020

Segun la tabla N° 10 el 52,9% que representa a 99 egresados respondio
conocer que mientras mas hijos tenga una mujer mayor riesgo tendra de
desarrollar cancer de cuello uterino, por el contrario, cerca de la mitad,

47,1%, (88) refirido desconocer acerca de este aspecto.

Tabla 11: CONOCIMIENTO ACERCA QUE, EN LAS MUJERES
FUMADORAS, ES MAS FRECUENTE EL CANCER DE CUELLO
UTERINO

Abs %
Si 136 72,7
No 51 27,3
Total 187 100,0

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista periodo 2020
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En la tabla N° 11 se observa que los egresados que afirmaron conocer
que en las mujeres fumadoras es méas frecuente el cancer de cuello
uterino, representan el 72,7% (136), en tanto que el 27,3%, 51 egresados

contestaron negativamente.

TABLA 12: CONOCIMIENTO SOBRE LAS MUJERES QUE NO
ACUDEN REGULARMENTE A LA CONSULTA GINECOLOGICA SON
LAS QUE CON MAYOR FRECUENCIA PRESENTAN CANCER DE
CUELLO UTERINO

Abs %
Si 136 72,7
No 51 27,3
Total 187 100,0

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada
San Juan Bautista periodo 2020

En la tabla N° 12, se observa que el 72,7%, es decir 136 egresados afirmo
conocer que las mujeres que no acuden regularmente a la consulta
ginecoldgica son las que con mayor frecuencia presentan cancer de cuello
uterino, mientras que mas de la cuarta parte, 27,3% (28 egresados) refirié

lo contrario.
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CONOCIMIENTO SOBRE MEDIDAS PREVENTIVAS

TABLA 13: CONOCIMIENTO QUE LA CITOLOGIA CERVICO-VAGINAL
ES LA PRUEBA IDEAL PARA LA DETECCION OPORTUNA DEL
CANCE DE CUELLO UTERINO

Abs %
Si 159 85,0
No 28 15,0
Total 187 100,0

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada
San Juan Bautista periodo 2020

Segun la tabla N° 13, el 85,0%, es decir 159 egresados, respondio que si
conocia sobre si la citologia cérvico-vaginal es la prueba ideal para la
deteccion oportuna del cancer de cuello uterino, en tanto que el 15,0%
(28) respondi6 negativamente a esta pregunta.

TABLA 14: CONOCIMIENTO QUE LA CITOLOGIA CERVICO-VAGINAL
DEBEN REALIZARSELA ANUALMENTE TODAS LAS MUJERES
LUEGO DE HABER INICIADO LA ACTIVIDAD SEXUAL

Abs %
Si 166 88,8
No 21 11,2

Total 187 100,0
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Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista periodo 2020

En la tabla N° 14 se puede observar que el 88,8%, es decir 156 egresados
afirmé que conoce que la citologia cérvico-vaginal deben realizarsela
anualmente todas las mujeres luego de haber iniciado la actividad sexual,

mientras que el 11,2% (21) respondié que no conocia acerca de ello.

TABLA 15: CONOCIMIENTO QUE PARA LA REALIZACION DE LA
CITOLOGIA CERVICO-VAGINAL DEBEN ESPERAR QUE HAYA
PASADO EL PERIODO DE MENSTRUACION

Abs %
Si 167 89,3
No 20 10,7
Total 187 100,0

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista periodo 2020

La tabla N° 15 muestra que los egresados que afirmaron conocer que para
la realizacion de la citologia cérvico-vaginal deben esperar que haya
pasado el periodo de menstruacion, representan el 89,3% (167), en tanto

que el 10,7% (20) respondio no conocer este aspecto.
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TABLA 16: CONOCIMIENTO DE QUE EN CASO DE QUE ACUDAN A
REALIZARSE LA CITOLOGIA CERVICO-VAGINAL NO DEBEN TENER
RELACIONES SEXUALES LOS DIAS PREVIOS A LA TOMA DE LA
MUESTRA

Abs %
Si 155 82,9
No 32 17,1
Total 187 100,0

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada
San Juan Bautista periodo 2020

En la tabla N° 16 se aprecia que del total de egresados el 82,9% (155)
respondié conocer que en caso de que acudan a realizarse la citologia
cérvico-vaginal no deben tener relaciones sexuales los dias previos a la
toma de la muestra, en tanto que el 17,1% (32) refiri6 desconocer este

tema.

TABLA 17: CONOCIMIENTO DE QUE ANTES DE QUE SEA TOMADA
LA CITOLOGIA VAGINAL DEBERIAN EVITAR LA REALIZACION DE
DUCHAS VAGINALES O LA APLICACION DE TALCOS O GELES

Abs %
Si 157 84,0
No 30 16,0

Total 187 100,0
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Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista periodo 2020

En la tabla N° 17 se observa que el 84,0%, es decir 157 egresados afirmé
si conocia que antes de ser tomada la citologia vaginal deberian evitar la
realizacion de duchas vaginales o la aplicacion de talcos o geles. Por el

contrario, el 16,0% (30) refirié no tener conocimiento de esta informacion.

TABLA 18: CONOCIMIENTO QUE, PARA LA DETECCION OPORTUNA
DEL CANCER DE CUELLO UTERINO, LA CITOLOGIA CERVICO-
VAGINAL DEBE COMPLEMENTARSE CON LA REALIZACION DE LA
COLPOSCOPIA

Abs %
Si 151 80,7
No 36 19,3
Total 187 100,0

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada
San Juan Bautista periodo 2020

Segun la tabla N° 18, el 80,7%, es decir 151 egresados, respondié que, Si
conocia que, para la deteccién oportuna del cancer de cuello uterino, la
citologia cérvico-vaginal debe complementarse con la realizacion de la

colposcopia, en tanto que el 19,3% (36) respondid negativamente.
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TABLA 19: CONOCIMIENTO DE QUE EN CASO DE PRESENTAR
ALGUNA ANORMALIDAD EN LA CITOLOGIA O EN LA
COLPOSCOPIA SE DEBE PERMITIR SEA TOMADA UNA BIOPSIA

Abs %
Si 166 88,8
No 21 11,2
Total 187 100,0

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista periodo 2020

En latabla N° 19 se puede observar que el 88,8%, es decir 166 egresados,
respondid que desconocia de que en caso de presentar alguna
anormalidad en la citologia o en la colposcopia se debe permitir sea

tomada una biopsia, en tanto que el 11,2% (21) refirié lo contrario.

TABLA 20: CONOCIMIENTO SOBRE SI LAS NINAS Y
ADOLESCENTES DEBERIAN COLOCARSE ANTES DEL INICIO DE
LAS RELACIONES SEXUALES LA VACUNA CONTRA EL VIRUS DEL
PAPILOMA HUMANO (VPH)

Abs %
Si 169 90,4
No 18 9,6

Total 187 100,0
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Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista periodo 2020

La tabla N° 20 nos permite observar que el 90,4% de egresados (169)
respondié conocer acerca de que si las niflas y adolescentes deberian
colocarse antes del inicio de las relaciones sexuales la vacuna contra el
virus del papiloma humano (VPH). Por el contrario, el 9,6% (18) de

egresados respondid negativamente a la pregunta.

NIVEL DE CONOCIMIENTO

TABLA 21: NIVEL DE CONOCIMIENTO DE LOS EGRESADOS SOBRE
CANCER DE CUELLO UTERINO

Abs %
Deficiente 6 3,2
Insuficiente 57 30,5
Suficiente 124 66,3
Total 187 100,0

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista periodo 2020

El cuadro N° 21 se puede observar que el 66,3% (124) de los egresados
de medicina alcanz6 un nivel de conocimiento suficiente sobre el cancer
de cuello uterino, asimismo, en el 30,5% (57) el nivel de conocimiento fue

insuficiente, mientras que el 3,2% (6) presentaron un nivel deficiente.
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GRAFICO 1: NIVEL DE CONOCIMIENTO DE LOS EGRESADOS
SOBRE CANCER DE CUELLO UTERINO

Suficiente Insuficiente Deficiente
Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada
San Juan Bautista periodo 2020
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GRAFICO 2: NIVEL DE CONOCIMIENTO DE LOS EGRESADOS
SOBRE LA DEFINICION DE ENFERMEDAD DEL CANCER DE
CUELLO UTERINO

Conoce M No conoce

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista periodo 2020

El grafico N° 2 permite observar que el 84,5% de los egresados respondié
que, si conoce los aspectos referidos a la definicibn de enfermedad del
cancer de cuello uterino, en tanto que el 15,5% respondié de manera

negativa.
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GRAFICO 3: NIVEL DE CONOCIMIENTO DE LOS EGRESADOS
SOBRE LOS FACTORES DE RIESGO DEL CANCER DE CUELLO
UTERINO

Conoce MW No conoce

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista periodo 2020

Segun el grafico N° 3 el 74,3% de los egresados respondié conocer los
aspectos referentes a factores de riesgo del cancer de cuello uterino,
mientras que el 25,7% respondié que no conoce del tema.

41



GRAFICO 4: NIVEL DE CONOCIMIENTO DE LOS EGRESADOS
SOBRE MEDIDAS PREVENTIVAS DEL CANCER DE CUELLO
UTERINO

Conoce M No conoce

Fuente: Encuesta virtual de Nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de Medicina de la Universidad Privada

San Juan Bautista periodo 2020

El grafico N° 4 muestra que el 86,2% de los egresados respondié que
conocia acerca de las medidas preventivas del cancer de cuello uterino,

por el contrario, el 13,8% afirmé desconocer sobre esto.
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4.2. DISCUSION
A partir de los hallazgos encontrados en la presente investigacion se tuvo
como objetivo general, cual es el nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de medicina de la universidad Privada San

Juan Bautista periodo 2020.

El grafico N° 1 se puede observar que el 66,3% de los egresados de
medicina alcanzo un nivel de conocimiento suficiente sobre el cancer de
cuello uterino, 30,5% el nivel de conocimiento fue insuficiente, mientras
que el 3,2% presentaron un nivel deficiente. Villanueva, et al (2019),
refiere que en su estudio el 54.34% tuvo un conocimiento moderado o
insuficiente. Bustamante, et al (2018), en su estudio demuestra que el
89.33% de los estudiantes tenian un alto conocimiento o suficiente,
ademas un 10.67% tenian un nivel medio o insuficiente respecto a la
enfermedad. Aida, et al (2016) muestra en su estudio que un 61% de los
alumnos tenian un nivel de conocimiento medio o insuficiente, ademas
que un 26% de los alumnos tenian un nivel de conocimiento bajo o
deficiente. Yalsi, et al (2015) refiere que en su estudio 69.7% tenian
conocimiento suficiente. Ramaén, et al (2013), demuestra en su estudio
gue el 64% tenian conocimiento suficiente., encontrandose concordancia
con este estudio. Ademas, Aida, et al (2016) muestra en su estudio que
un 13% tenian un conocimiento alto o suficiente, encontrdndose

discordancia con este estudio.

En la mayoria de estudios se indica que los egresados tienen buen
conocimiento respecto al cancer de cuello uterino e incluso un estudio
muestra un alto porcentaje en el grupo de conocimiento suficiente, lo que
nos indica que los futuros egresados pueden obtener mejores resultados
y que esto se vera reflejado en su vida laboral, sin embargo en el grupo
de conocimientos moderados o insuficientes, los egresados de la

universidad tienen un menor porcentaje respecto a los demas estudios
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que superan el 50%, esto muestra que a pesar de no tener un alto
porcentaje en los conocimientos suficientes, es un pequefio grupo con
conocimientos moderados, pero, si evaluamos el grupo de conocimiento
deficiente podemos apreciar que los estudios muestran un porcentaje
cercano al 30% frente a un 3.2% de los egresados de la universidad San
Juan Bautista que realmente es un grupo reducido, pero, no significa que
los futuros egresados no puedan cambiar esta cifra, sobre todo si tenemos
en cuenta que como futuros egresados y futuros médicos, siempre se

debe de ser competente.

Segun los hallazgos encontrados en la presente investigacion se tuvo
como primer objetivo cual es el nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino segun definicion de la enfermedad en egresados de

medicina de la universidad Privada San Juan Bautista periodo 2020.

El grafico N° 2 permite observar que el 84,5% de los egresados respondié
que, si conocia los aspectos referidos a la definicién de enfermedad del
cancer de cuello uterino, en tanto que el 15,5% respondié de manera
negativa. Chernyshov, et al (2019), en su estudio demuestra que el
81.1% tenian conocimiento del cancer de cuello uterino. Singh, et al
(2019), determino que el 85.11% sabian de la informacion de la
enfermedad. Yuanyue, et al (2018), refiere que en su estudio el 66.7%
tenian conocimiento de la definiciébn de la enfermedad. Acharya, et al
(2017), demostro que el 80.6% tenian la definicion de la enfermedad.
Borlu, et al (2016), demuestra que el 78.3% tenian conocimiento respecto
a la definicion de la enfermedad. Rashid et al (2016), refiere en su estudio
gue el 82.45% manejaban la definicién de la enfermedad, encontrandose

concordancia con este estudio. Sin embargo, Zenia, et al (2016), refiere

44



que el 92.1% poseian desconocimiento de la enfermedad, habiendo
discordancia respecto a este estudio.

Apreciamos que en la mayoria de resultados incluido este estudio superan
el 80% de egresados si tenian y manejaban la definicion de la enfermedad
y es que tener bien claro los conceptos y definiciones nos facilita identificar
con claridad el tema que se esta tratando ademas que nos permite tener
clara la informacion de manera particular, de este modo llegando a un
mejor entendimiento y lograr un razonamiento de un modo mas claro y
preciso de una manera adecuada, que a su vez se traduzca en una buena

toma de decisiones.

Segun los hallazgos encontrados en la presente investigacion se tuvo
como segundo objetivo cual es el nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino segun factores de riesgo en egresados de medicina de la

universidad Privada San Juan Bautista periodo 2020.

Segun el grafico N° 3 el 74,3% de los egresados respondié que conocian
los aspectos referentes a factores de riesgo del cancer de cuello uterino,
mientras que el 25,7% respondié que no conocia del tema. Paudel et al
(2019), refiere en su estudio que el 36.6% tenian conocimiento de los
factores de riesgo de la enfermedad. Gamaoun, et al (20218), refiere que
en su estudio el 39% sabian sobre los factores de riesgo de la
enfermedad. Yelsi, et al (2015), demuestra que el 97% tenian
conocimiento de los factores de riesgo de la enfermedad. Topan, et al
(2015) refiere que el 56.2% conocian los factores de riesgo de la
enfermedad. Teniendo concordancia con este estudio, sin embargo,
Rashid et al (2016), refiere que el 11.54% sabian sobre los factores de
riesgo. Aida, et al (2016) en su estudio demostré que solo 8% tenian

conocimiento sobre los factores de riesgo, discrepando con este estudio.
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Aqui apreciamos que en algunos estudios al igual que este estudio el
porcentaje de conocimiento respecto a los factores de riesgo es alto, esto
es bueno, debido a que cuando hay presencia de los factores de riesgo
estamos frente a factores que atentan y alteran el equilibrio correcto y
buen funcionamiento del cuerpo, asimismo alteran la salud que en
muchos casos son causantes de enfermedades y como término la muerte,
es por ello que un buen conocimiento sumado a un adecuado
reconocimiento y ademas una buena y correcta interpretacion de estos
factores de riesgo se vuelven indispensables a la hora de estar frente al
paciente y su dolencia para un manejo adecuado de la enfermedad.

Segun los hallazgos encontrados en la presente investigacion se tuvo
como tercer objetivo cual es el nivel de conocimiento sobre cancer de
cuello uterino segun medidas preventivas de la enfermedad en egresados

de medicina de la universidad Privada San Juan Bautista periodo 2020.

El grafico N° 4 muestra que el 86,2% de los egresados respondioé que no
conocian acerca de las medidas preventivas del cancer de cuello uterino,
por el contrario, el 13,8% afirm6 desconocer sobre esto. Singh, et al
(2019), determino que el 63.2% sabian sobre las medidas preventivas.
Paudel et al (2019), refiere en su estudio que el 46.5% sabian sobre las
medidas preventivas de la enfermedad. Topan, et al (2015) indica que en
su estudio el 86.1% tenian conocimiento sobre las medidas preventivas.
Yuanyue, et al (2018), refiere que en su estudio el 39.6% tenian
conocimiento sobre las medidas preventivas. Berdaji et al (2018), refiere
en su estudio que el 76% tenian conocimiento sobre las medidas
preventivas de la enfermedad, teniendo concordancia con los resultados

de este estudio.

Se aprecia que en la mayoria de estudios incluido este estudio, la mayoria

tenian conocimiento de las medidas preventivas respecto a la enfermedad
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y eso se traduce que, con los conocimientos adquiridos respecto al tema,
que, desde la primera cita con el paciente se puede trabajar planteando o
modificando los habitos, tratando de cambiar las costumbres o conductas
todo ello para llegar a un fin que contribuyan a tener mejor salud, ya que
la mayoria de pacientes asume que conoce su enfermedad basados en
las costumbres que se transmiten desde los abuelos. Todas estas
acciones de manera necesaria y rigurosa se deben de llevar a cabo en

una consulta médica preventiva.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
5.1. CONCLUSIONES

1. Segun el nivel de conocimiento de los egresados de medicina sobre el
cancer de cuello uterino, en su mayoria (66,3%) este fue “suficiente”, en
tanto que mas de un cuarto de los egresados, (30,5%) llegaron a un
conocimiento “insuficiente”, mientras que el 3,2% presentaron un

conocimiento “deficiente”.

2. De acuerdo a la definicion de enfermedad, en general el nivel del
conocimiento alcanzé el 84,5%. De ello se resalta al 92,5% de egresados
que afirmaron conocer que el cancer uterino es un problema
potencialmente prevenible, Asimismo el 88,8% que afirmd que existen
tratamientos que pueden controlar las lesiones que podria ocasionar el
cancer de cuello uterino, igualmente el 80,2% afirmé que el cancer cérvico
uterino puede llevar a una mujer a tener que someterse a una

histerectomia.

3. Enrelacion a los factores de riesgo, en general el 74,3% indicd conocer
sobre este aspecto. Cabe sefalar que el 87,7% reporté conocer que el
virus del papiloma humano es uno de los causales del cancer de cuello
uterino, mientras que el 85,0% de egresados informd conocer que las
mujeres con multiples parejas sexuales tienen mayor riesgo de presentar

cancer de cuello uterino.

4. Las medidas preventivas alcanzaron un nivel de conocimiento general
de 86,2%. Acerca de este punto se resalta que el 90,4% refirieron conocer
gue en las nifias y adolescentes deberia colocarse antes del inicio de las
relaciones sexuales la vacuna contra el Virus del Papiloma Humano

(VPH). Asimismo, el 89,3% de egresados indicé conocer que para la
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realizacion de la citologia cérvico-vaginal deben esperar que haya pasado
el periodo de menstruacion. Mientras que el 88,8% respondié
afirmativamente conocer sobre que la citologia cérvico-vaginal deben
realizarsela anualmente todas las mujeres luego de haber iniciado la
actividad sexual, similarmente, que en caso de presentar alguna
anormalidad en la citologia o en la colposcopia se debe permitir sea

tomada una biopsia.
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RECOMENDACIONES
+ Se debe realizar trabajos de investigacion relacionado al tema de
cancer de cuello uterino, de esta manera poder ampliar y reforzar de

una mejor manera los conocimientos brindados en aula.

* Tomar conciencia sobre la importancia de esta enfermedad que es el
cancer de cuello uterino de esta manera resaltar la necesidad de
reconocer los factores de riesgo asimismo los signos y sintomas para

una pronta y adecuada deteccion.

+ Como egresados de la carrera medicina tener la iniciativa de desarrollar
actividades preventivas en los diversos centros de salud asi poder
contribuir con la poblacion que padece la enfermedad y ademas

afianzar y reforzar lo aprendido.
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ANEXO 1: OPERALIZACION DE VARIABLES

CUADRO DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
ALUMNO: MIGUEL ANGEL HUERTA TIPIANI
ASESOR: JOSEP PINTO
LOCAL: CHORILLOS
TEMA: NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE CANCER DE CUELLO UTERINO EN EGRESADOS DE MEDICINA DE LA UNIVERSIDAD PRIVADA SAN JUAN

BAUTISTA
VARIABLE PRINCIPAL: Nivel de conocimiento sobre cancer de cuello uterino
INDICADORES ITEMS NIVEL DE MEDICION INSTRUMENTO
Nivel de conocimiento scbre cancer de cuello uterino Deficiente NOMINAL ENCUESTA
Insuficiente
Suficiente
VARIABLES SECUNDARIAS
INDICADORES ITEMS NIVEL DE MEDICION INSTRUMENTO
Nivel de conocimiento sobre cancer de cuello uterino | Si/ No NOMINAL ENCUESTA
seqgun definicién de la enfermedad
Nivel de conocimiento sobre cancer de cuello uterino | Si/ No NOMINAL ENCUESTA
segun factores de riesgo
Nivel de conocimiento sobre cancer de cuello uterino Si/ No NOMINAL ENCUESTA
segun definicion de medidas preventivas

Dr/éép Pinto Oblitas Lic. Elsi Bazan Rodriguez
ASESOR ESTADISTICO
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ANEXO 2: INSTRUMENTO
INSTRUMENTO

TITULO: nivel de conocimiento sobre céncer de cuello uterino en
egresados de Medicina de la Universidad Privada San Juan
Bautista periodo 2020

Autor: Miguel Angel HUERTA TIPIANI

Consentimiento informado para la participacion del presente trabajo de

investigacion.

La siguiente encuesta tiene como objetivo dar a conocer cual es el nivel de
conocimiento sobre cancer de cuello uterino en egresados de medicina de la

universidad privada san juan bautista.

motivo por el cual se requiere que este instrumento sea llenado con la mayor
seriedad posible, ademas que las respuestas deben de ser contestadas en
base a los conocimientos adquiridos durante su formacion académica

respecto al tema.

Los datos obtenidos seran confidenciales, los nombres, datos y respuestas no
se hara publico. Se publicaran los resultados obtenidos de manera global y se

les brindara las respuestas correctas de la encuesta al finalizar el estudio.

La encuesta consta de 20 items y las respuestas seran un Si o No, el tiempo

de desarrollo de la encuesta sera de un aproximado de 10 minutos.

Si en algun momento tiene alguna duda respecto a la encuesta, podra

escribirme a mi correo personal miguelhuertatipiani@gmail.com

Respecto a lo mencionado lineas arriba se procede a preguntar su aceptacion

de dicho estudio.
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Acepta Ud. Participar de la encuesta (Al aceptar esta firmando el
consentimiento informado de dicho estudio)

Si

No

El cancer de cuello uterino es una enfermedad sumamente mortal y

agresiva para la salud de las mujeres
Si

No

El cancer de cuello uterino es un problema de salud potencialmente

prevenible
Si

No

Antes del desarrollo del cancer de cuello uterino suele presentarse

lesiones previas conocidas como neoplasia intraepitelial cervical o NIC
Si

No

Existen tratamientos que pueden controlar las lesiones que podria

ocasionar el cancer de cuello uterino
Si

No
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El cancer cérvico uterino puede llevar a una mujer a tener que

someterse a una histerectomia
Si

No

Aquellas mujeres que iniciaron las relaciones sexuales tempranamente

tienen mas probabilidad de padecer el cancer de cuello uterino
Si

No

Las mujeres que presentan frecuentemente infecciones vaginales,

tienen mayor probabilidad de presentar cancer de cuello uterino
Si

No

El virus del papiloma humano es uno de los agentes causales del

cancer de cuello uterino
Si

No

Las mujeres con multiples parejas sexuales tienen mayor riesgo de

presentar cancer de cuello uterino

Si
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10.

11.

12.

13.

14.

No

Mientras mas hijos tenga una mujer mayor riesgo tendra de desarrollar

cancer de cuello uterino
Si

No

En las mujeres fumadoras es mas frecuente el cancer de cuello uterino
Si

No

Las mujeres que no acuden regularmente a la consulta ginecologica

son las que con mayor frecuencia presentan cancer de cuello uterino
Si

No

La citologia cérvico-vaginal es la prueba ideal para la deteccidon

oportuna del cancer de cuello uterino
Si

No

La citologia cérvico-vaginal deben realizarsela anualmente todas las

mujeres luego de haber iniciado la actividad sexual

Si
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15.

16.

17.

18.

No

Para la realizacion de la citologia cérvico-vaginal deben esperar que

haya pasado el periodo de menstruacion
Si

No

En caso de que acudan a realizarse la citologia cérvico-vaginal no
deben tener relaciones sexuales los dias previos a la toma de la

muestra
Si

No

Antes de que sea tomada la citologia vaginal deberian evitar la

realizacion de duchas vaginales o la aplicaciéon de talcos o geles
Si

No

Para la deteccion oportuna del cancer de cuello uterino, la citologia
cérvico-vaginal debe complementarse con la realizacion de la

colposcopia
Si

No
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En caso de presentar alguna anormalidad en la citologia o en la

colposcopia se debe permitir sea tomada una biopsia
Si

No

En las nifias y adolescentes deberia colocarse antes del inicio de las
relaciones sexuales la vacuna contra el virus del papiloma humano
(VPH)

Si

No
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ANEXO 3: VALIDEZ DEL INSTRUMENTO

11
12
i3
is
15

I.- DATOS GENERALES:

Apellidos y Nombres del Experto:

Informe de Opinion de Experto

PINTO DBUTAS, JOSEPH

Cargo e institucion donde |abora: UPSIB

Tipo de Experto:

metodologo Il

Especialista ] Estadistico ]

Nombre del instrumento: Nivel de conocimiento sobre cancer de cuelio uterino en

egresados de medicina de |a Universidad Privada San Juan Bautista periodo 2020

Autor (3) del instrumento: HUERTA TIPIANI, MIGUEL

I.- ASPECTOS DE VALIDACION:

INDICADORES CRITERIOS Defcients [Repcie | Bwene  |MuyBuess | Euslents
co-20% |riac |areow | sieow st .00

CLARIDAD Esta formulado con un lengusje 908
daro.

OBJETIVIDAD No prezenta sezgo ni induce 90%
respuestas

ACTUALIDAD Ezt3 de acuerdo a los avances I3 20%
teoria sobre nivel de conocimiento
sobre cancer de cuello uterino.

ORGANIZACION Existe una organizacion logica y 30%
coherente de los items.

SUFICIENCIA Comprende aspectos en calidad y 90%
cantidad.

INTENCIONALIDAD | Acecuado para establecer el nivel de 90%
conocimiento sobre cancer uterino

CONSISTENCIA Bazados en azpectos teoricos ¥ 90%
dentificos.

COHERENCIA Entre los indices e indicadores. 90%

METODOLOGIA Ls estrategia responde 3! proposito 90%
de |3 investigacion Descriptivo,
Obzervacional, Prospectivo,
Transversal

.- OPINION DE APLICABILIDAD:
...... APLICABLE................ [Comentario del juez experto respecto al instrumento)

IV.- PROMEDIO DE VALORACION

90%

Lugary Fecha: Lima, _16 Julio de 2020

Lol

Firmad ,abeno
DNIN

2 40055154

Teléfono 984322395
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11
12
13
14
15

Informe de Opinion de Experto
|.- DATOS GENERALES:

Apeliidos y Nombres del Experto:  POMA MORALES, ANTONIO

Cargo e institucion donde labora:  Hosprial Coubsyy Lowsmsain (y Moo

Tipo de Experto: Metoddlogo Especialistz Il £stadistico

Nombre del instrumento: Nivel de conocimiento sobre cancer de cuello uterino en
egresados de medicina de la Universidad Privada San Juan Bautista periodo 2020

Autor {a) delinstrumento: HUERTA TIPIANI, MIGUEL

II.- ASPECTOS DE VALIDACION:

INDICADORES CRITERIOS | Deficierce | Regular Boena Muy Buena | Exceloate
[00-20% [21-40% | 410N | 61.30% | 81.200%
CLARIDAD Esta formulado con un lenguaje ‘
claro. | a7
OBJETIVIOAD No presenta sesge nl induce
respuestas ‘ \ ¥
ACTUALIDAD Estd de acuerdo a los avances |3 |
| tearia sobre nivel de conacimiento l )
sobire cancer de cuello utesing. W x
; ORGANIZACION Existe una organizacidn logica y
4 conerents de jos items. . | %/
SUFICIENCIA Comprende aspectos en calidad y |
cantidad. . w7
INTENCIONALIDAD | Adecuado para establecer &l nivel de |
conocimiento sobre cancer utering P
CONSISTENCIA Basados en aspectos 1e0ricos y
centificos. f | 0/
COHERENCIA Entre los indices e Indagoras ‘ ‘ w©z
METODOLOGIA La estrategia responde al propdsito |
de |a investigacidn Descriptivo, ' G0y
Observacional, Prospectivo, ;
l Transversal — .

Il.-  OPINION DE APLICABILIDAD:
........ Aeheanve ... (Comentario del juez experto respecte al instrumento)

V.- PROMEDIO DE VALORACION
Qove

Teléfono 96955452
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11

12

13

14
15

Informe de Opinion de Experto

l.- DATOS GEMERALES:

Il.- ASPECTOS DE VALIDACION:
Apellidos y Mombres del Experto: Elsi
Bazan Rodriguez
Cargo e institucion donde labora:
Docente UPSIEB
Tipo de Experto: mMetodologo [ ] Especialista ] Estadistico: X
Nombre del instrumento: Mivel de conocimiento sobre cancer de cusllo utering en
egresados de medicing de |a Universidad Privada 5an Juan Bautista periodo 2020
Autor (a) del instrumento: MIGUEL HUERTA TIFLANI
INDICADORES CRITERIOS Defveme |Sepodar Bomna Py B Encidiriili
-1 [31-a06 | 41508 61 -BOW &1 -100%
CLARIDAD Esta formulado con un lenguaje 0%
daro.
OBIETIVIDAD Mo presenta sesgo ni induce 20
respuestas
ACTUALIDAD Esta de acuerdo a los avances |a 08
teoriz sobre nivel de conocimiento
sobre cincer de cuello utering.
ORGANIZACHIN Existe una organizacion logica y B0%
coherente de los tems.
SUFICIENCIA Comprende sspectos en mlidad y 08
cantidad.
INTEMCIONALIDAD | Adecuade pars establecer el nivel de 0%
conocimisnto sobre cancer utering
COMNSISTENCIA Basados en aspectos tEGricos Y 209
dentificos.
COHERENCIA Entre los indices & indicadornes. 209
METODOLOG1A Ls estrategia responde 3l propasito B8
de |z investigacion Descriptivo,
Observacional, Prospectivo,
Transverzal
lL- OPINION DE APLICABILIDAD:
APLICA ... [Comentario del jusz experto respecto al instrumento)

V.- PROMEDIO DE VALORACION

a0%

Lugar y Fecha: Lima, 04 de Julio _dg_lﬂ\lﬂ
o~

(st

Firma del"Experto
DML N2 159205983
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ANEXO 4: CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

ESTADISTICOS DE FIABILIDAD

Alfa de Cronbach 0.946
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ANEXO 5: MATRIZ DE CONSISTENCIA

MATRIZ DE CONSISTENCIA

ALUMNO: MIGUEL HUERTA TIPIANI

ASESOR: JOSEPH PINTO

LOCAL: CHORRILLOS

TEMA: NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE CANCER DE CUELLO UTERINO EN EGRESADOS DE MEDICINA DE LA
UNIVERSIDAD PRIVADA SAN JUAN BAUTISTA

. . VARIABLESE
PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS INDIC ADORES
General: General: Por ser un trabajo descriptivo Variable:
0OG: Determinar el nivel de | no tiene hipdtesis Nivel de conocimiento
PG: jiCual es el nivel de conocimiento sobre cancer de sobre cancer de cuello

conocimiento sobre cancer de
cuello uterino en egresados de
medicina de la universidad
Privada San Juan Bautista
periodo 20207

Especificos:

PE 1: Cual es el nivel de conocimiento
sobre cancer de cuello uterino
segun definicion de la
enfermedad en egresados de

medicina de [a universidad
Privada San Juan Bautista
periodo 20207

PE 2: ;Cual es el nivel de

conocimiento sobre cancer de
cuello uterino segan factores
de riesgo en egresados de

cuello uterino en egresados de
medicina de la universidad

Privada San Juan Bautista
periodo 2020

Especificos:

QOELl: Determinar el nivel de

conocimiento sobre cancer de
cuello uterino segun definicion
de la enfermedad en egresados
de medicina de la universidad

Privada San Juan Bautista
periodo 2020
OE 2: Determinar el nivel de

conocimiento sobre cancer de
cuello uterino segun factores
de riesgo en egresados de
medicina de la universidad

uterino

Indicadores:
« Definicion de la
enfermedad

* Factor de riesgo
+ Medidas preventivas

69




medicina de la universidad
Privada San Juan Bautista
periodo 20207

PE 3: ;Cual es el nivel de conocimiento
sobre cancer de cuello uterino
segun definicion de medidas
preventivas en egresados de
medicina de la universidad
Privada San Juan Bautista
periodo 20207

OE

Privada San Juan Bautista
periodo 2020

3: Determinar el nivel de
conocimiento sobre cancer de
cuello uterino segan definicidn
de medidas preventivas en
egresados de medicina de la
universidad Privada San Juan
Bautista periodo 2020

Disefio metodologico Poblacion ¥ Muestra Técnicas e Instrumentos
- Nivel: Poblacion: Técnica:
Descriptivo
MN=:377 Encuesta autoadministrada

- Tipo de Investigacién:
Observacional
Retrospectivo
Transversal

Descriptivo

Criterios de Inclusion:
» [Egresados de medicina de la Universidad
Particular San Juan Bautista

» Egresados de medicina de la Universidad
Particular San Juan Bautista del afio 2020

Criterios de exclusion:
» Egresados de medicina de la Universidad
Privada San Juan Bautista que no deseen
participar de la encuesta en linea

Instrumentos:

Cuestionario
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N=: 200 (Poblacién Objetiva)

Tamaiio de muestra: 187
Muestreo: Se realizara un muestreo
probabilistico aleatorio simple (para variables
cualitativas con poblacion finita)
- NZ 5 Pq . = 187
(N =1)E*+Z7pg

-
Lic. Elsi Bazan Rodriguez

ESTADISTICO
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