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RESUMEN

OBJETIVO: Determinar los factores limitantes relacionados con la frecuencia de la toma del
PAP en las mujeres en edad fértil que se hicieron atender en el consultorio de Planificacion
Familiar y Preventorio del C.S Mariano Melgar durante los meses de septiembre y octubre del
2023.

MATERIAL Y METODOS: El presente trabajo de investigacion fue de campo, descriptivo-
relacional. Se conto con una poblacién de 220 mujeres en edad fértil que se hicieron atender en
el consultorio de Planificacién Familiar y Preventorio del C.S Mariano Melgar, obteniéndose
como muestra 200 usuarias. La técnica que se utilizd fue la de comunicacion, mediante una
ficha de recoleccidn de datos y una escala de likert para valorar la actitud. Para el procesamiento
y andlisis de la informacién se disefié una base de datos en Excel 2019 y SPSS version 23. La
estadistica inferencial determino la relacion existente entre variables a través de la prueba de

chi-cuadrado con un nivel de significancia del 5%.

RESULTADOS: Se encontr6 que la edad de las mujeres esta entre los 29 a 39 en un 41%, el
38,5% son convivientes y el 41,5% de nivel secundaria, el 90% tienen un conocimiento sobre
el PAP, un 80% sobre su importancia, ademas, un 63,5% de ellas sabe cuando se debe realizar
el examen y un 54,5% esta informado sobre el virus del papiloma humano, el 54,5% se han
olvidado en alguna ocasion realizarse el examen de PAP, mientras que el 76,5% se siente
motivaday el 73,5% de las mujeres prefieren que le tome la prueba del Papanicolaou una mujer.
La actitud que presentan es indiferente con un 77,5%. Las mujeres que tienen una adecuada

frecuencia en realizarse el Papanicolaou representan un 71,5%.

CONCLUSION: Se encontr6 una relacion significativa (P<0.05), entre la frecuencia en la que
se realizan el PAP las mujeres en edad fértil del C.S Mariano Melgar con los factores
sociodemogréaficos limitantes, aquellas mujeres con estado civil casada y el grado de instruccion
secundaria, con todos los factores cognitivos, factores psicoldgicos de que sienten verglienza,
gue les toma mucho tiempo, el olvido y el sentirse motivada, factores institucionales al tiempo
de espera que si es aceptable, el trato adecuado y la explicacion de la importancia. En relacion
con actitud, no se encontrd una relacién significativa con la frecuencia en la que se realizan el
Papanicolau (P>0.05).

PALABRAS CLAVES: Factores limitantes, cancer cérvico uterino, Papanicolaou
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ABSTRACT

OBJECTIVE: To determine the limiting factors related to the frequency of taking the PAP in
women of childbearing age who were seen at the Family Planning and Preventory clinic of the
C.S Mariano Melgar during the months of September and October 2023.

MATERIAL AND METHODS: The present research work was field, descriptive-relational.
There was a population of 220 women of childbearing age who were treated at the Family
Planning and Preventory clinic of the C.S Mariano Melgar, obtaining 200 users as a sample.
The technique used was communication, using a data collection sheet and a Likert scale to
assess attitude. For the processing and analysis of the information, a database was designed in
Excel 2019 and SPSS version 23. Inferential statistics determined the existing relationship
between variables through the chi-square test with a significance level of 5%.

RESULTS: It was found that the age of the women is between 29 and 39 in 41%, 38.5% are
cohabitants and 41.5% are secondary school students, 90% have knowledge about the PAP, 80
% about its importance, in addition, 63.5% of them know when the exam should be performed
and 54.5% are informed about the human papillomavirus, 54.5% have at some point forgotten
to take the exam of PAP, while 76.5% feel motivated and 73.5% of women prefer to have the
Pap test taken by a woman. The attitude they present is indifferent with 77.5%. Women who
have an adequate frequency of having Pap smears represent 71.5%.

CONCLUSION: A significant relationship was found (P<0.05) between the frequency in
which women of fertile age from C.S Mariano Melgar undergo PAP with the limiting
sociodemographic factors, those women with married marital status and the level of secondary
education, with all the cognitive factors, psychological factors that make them feel ashamed,
that it takes them a long time, forgetfulness and feeling motivated, institutional factors, the
waiting time that is acceptable, adequate treatment and the explanation of the importance. In
relation to attitude, no significant relationship was found with the frequency with which Pap

smears are performed (P>0.05).

KEYWORDS: Limiting factors, cervical cancer, Papanicolaou.
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INTRODUCCION

La incidencia del cancer, aumenta significativamente con la edad, probablemente debido
a la acumulacion de factores de riesgo de ciertos canceres, esto constituye un problema
de salud publica a nivel mundial, donde estos varian considerablemente de una region a
otra. Actualmente es una de las enfermedades mas comunes y una de las principales

causas de mortalidad.

El cancer de cuello uterino es el cuarto tipo de cancer méas frecuente en las mujeres de
todo el mundo con una incidencia estimada de 604 000 nuevos casos en 2020. De las 342
000 muertes estimadas por cancer de cuello uterino en 2020, mas del 90% tuvieron lugar
en los paises de ingresos bajos y medianos. Existen dos tipos de virus de papiloma
humano (tipos 16 y 18) que provocan casi el 50% de las lesiones precancerosas del cuello
uterino de gran malignidad (1).

La identificacion precoz del cancer de cérvix es de gran importancia, ya que es curable
en estadios tempranos. Con la introduccion del frotis de Papanicolaou como método de
tamizaje en la deteccion del cancer de cérvix, la incidencia y mortalidad disminuyeron
significativamente a nivel mundial, particularmente para las mujeres de los paises
desarrollados; sin embargo, para los paises en vias de desarrollo el cancer de cérvix

continGa como un importante problema de salud en la mujer.

Son varias las razones que influyen en la realizacion del Papanicolaou, entre las que se
describen las experiencias previas, la falta de informacion, influencias familiares y
creencias. La recomendacién por parte del profesional de la salud tiene una influencia
positiva en la adherencia al tamizaje, sin embargo, el rol del proveedor puede también

influir negativamente.

Sin embargo, con relacion a las caracteristicas del examen, el PAP por si mismo
constituye también una barrera para la realizacion del Papanicolaou, ya que el diagnostico
de cancer provoca miedo y el examen vergienza. Se ha descrito ademas que existe poca
claridad sobre la frecuencia con la que debe realizarse el PAP, la edad requerida y si existe
la necesidad de tener sintomas para realizarselo (2)
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Es por ello, por lo que este trabajo de investigacion busca identificar los factores

limitantes que se relacionan a la frecuencia de toma de la prueba del Papanicolaou (PAP),
aquellos que tengan mayor percusion en las mujeres que comenzaron con su vida sexual,
con el fin de que la prueba pueda detectar de manera oportuna indicios de cancer, para

ayudar a reducir su incidencia y mortalidad.
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CAPITULO |

PLANTEAMIENTO TEORICO
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1.  Problema de investigacion

1.1. Enunciado

Factores limitantes relacionados a la frecuencia de toma de la prueba de
Papanicolaou en mujeres en edad fértil del C.S. Mariano Melgar-septiembre-
octubre -Arequipa, 2023.

1.2. Descripcion del problema
1.2.1 Area de conocimiento
e Area General: Ciencias de la Salud
o Area especifica: Salud Sexual y Reproductiva

e Linea: Prevencion de cancer de cuello uterino
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1.2.2 Anélisis u Operacionalizacion de Variables

VARIABLES INDICADORES SUB-INDICADORES

Edad

Estado civil

Nro. de hijos.

Grado de instruccion
Ocupacion

Religion

Factor Socio
demografico

Variable Independiente

Sabe que es el PAP
e Importancia del PAP

L e Frecuencia de realizarse
Factores Limitantes el PAP

e Conocimiento del VPH

Factor cognitivo

Verglenza

Dolor

Falta de tiempo

Olvido al examen de PAP
Motivaciéon a realizarse el
examen de PAP

Factor psicologico

e Tiempo de espera aceptable
para la atencion.

e Ambientes adecuados

e Informacion brindada por
parte de la obstetra.

e Trato adecuado recibido por
el personal de salud.

o Preferencia de género del(a)
Obstetra para la realizacion
de toma de Papanicolaou.

Factor institucional

e Favorable

Actitud hacia la e Indiferente

prueba de PAP e Desfavorable
Variable Dependiente
Adecuado e (< 3afios)
Frecuencia de toma de la
muestra de Papanicolaou
Inadecuado e (>3 afios)
5
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1.2.3 Interrogantes Basicas

e Cuéles son los factores limitantes socio demograficos, cognitivos
psicoldgicos, institucionales y actitud que presentan las mujeres en edad
Fértil del C.S. Mariano Melgar?

e ;Con qué frecuencia se realizan la prueba de Papanicolaou las mujeres en
edad Fértil del C.S. Mariano Melgar?

e ;Qué relacion tienen los factores limitantes psicoldgicos, cognitivos, socio
demograficos, institucionales y actitud con la frecuencia en la que se realizan
la prueba de Papanicolaou las mujeres en edad fértil del C.S. Mariano

Melgar?
1.2.4 Tipo de Investigacién: El presente estudio es de Campo
1.2.5 Nivel de Investigacion: El nivel es Descriptivo — Relacional

1.3 Justificacion de la Investigacion:

e Relevanciasocial: Un desafio para la salud que ha surgido es la alta prevalencia
de cancer de cuello uterino. Las pautas de la Sociedad Americana del Cancer
recomendaban la deteccion con la prueba de Papanicolaou cada 1-3 afios, con
modificaciones basadas en factores de riesgo individuales y en el historial de
deteccidn (3). El cancer es considerado una neoplasia potencialmente curable,
prevenible y como su desarrollo es gradual, es posible detectar lesiones
precursoras y asi disminuir su incidencia. Se sabe que hoy en dia existen varios
problemas referidos al cancer de cuello uterino y que cada vez la incidencia de
esta afeccion es mas comun en las mujeres, por ello esta investigacion ayudara
a resolver la duda que muchos plantean de aquellos factores que limitan en la
realizacion de la prueba de PAP y aquellos cambios que se realizaran en las
usuarias y tengan la oportunidad de prevenirlo y curarlo.

e Factibilidad: Esta investigacion es factible porque se ha realizado en el campo
de investigacion, donde se pudo tener un facil acceso e interaccion con las
usuarias que asisten al Centro de Salud Mariano Melgar, asi mismo se les
realizé una ficha de recoleccién de datos de facil comprensién, referida a
aquellos factores que se relacionan a la frecuencia de realizarse una prueba de
PAP con el fin de determinar cual de estos son los que influyen més en las

6
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usuarias.

e Interés personal: El cancer de cuello uterino es un problema mundial de salud
publica y se da en su mayoria en paises de bajos y medianos ingresos. Es por
ello por lo que su incidencia es uno de los problemas que afecta a la mujer
siendo este un tema muy importante para resolver la duda acerca del por qué no
se realizan estas pruebas a tiempo. Si bien se tiene entendido que estas pruebas
previenen una displacia y posiblemente un cancer de cuello uterino, entonces
por qué no considerar estos diversos factores, dado que son elementos muy
importantes que deben ser estudiados para mejorar y contribuir en la salud de
muchas mujeres disminuyendo asi las limitaciones asociadas en la realizacion
del PAP.

e Relevancia Contemporanea: Nuestro trabajo abarca un tema de gran
importancia para la salud pablica. Siendo un tema que demanda una mayor
atencion, ya que, segun la localizacion de la neoplasia, el cancer del cuello
uterino lidera la estructura de la incidencia de cancer en los hospitales del Per0.
Ya siendo un problema continuo el cancer del cuello uterino en el area de la
Salud Sexual y Reproductiva, tratamos de hacer conocimiento de aquellos
factores asociados a la frecuencia del PAP, considerando también la prevencion

primaria y secundaria.

e Relevancia Cientifica: Dado que para prevenir el cancer de cuello uterino y
este pueda ser tratable si se detecta a tiempo, tratamos de proporcionar
conocimiento sobre el cancer y como prevenirlo, de esta manera se podria
cambiar actitudes indiferentes de las usuarias hacia el Papanicolaou. El correcto
conocimiento respecto a como prevenir el cancer mediante el PAP, siendo esta
una prueba utilizada para el diagndstico oportuno de las lesiones precursoras
nos demuestra que su utilizacion periddica reduce de manera significativa la

mortalidad.
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2. Objetivos:

e Identificar los factores limitantes socio demogréaficos, cognitivos
psicoldgicos, institucionales y actitud que presentan las mujeres en edad fértil
del C.S Mariano Melgar.

e Determinar la frecuencia en la realizaciéon de la prueba de Papanicolaou en
las mujeres en edad fértil del C.S Mariano Melgar.

e Relacionar los factores limitantes psicoldgicos, cognitivos, socio
demograficos, institucionales y actitud con la frecuencia en la que se realizan

la prueba de Papanicolaou las mujeres en edad fértil del C.S Mariano Melgar.
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3. Marco Tedrico

3.1. Marco Conceptual
3.1.1 Prueba de papanicolaou

El cancer de cuello uterino se puede prevenir si se aplican medidas de deteccidn efectivas
y esto puede conducir a una reduccion de la morbilidad y la mortalidad. La prueba de
Papanicolaou es la técnicamas comun utilizada para la deteccion tempranay el diagnostico

de cancer de cuello uterino (4).

Segun las guias de la Sociedad Americana Contra EI Cancer, las pruebas de deteccion de
cancer cervical deberian comenzar a los 21 afios y, de acuerdo con la Organizacion
Mundial de la Salud, la prueba de PAP deberia realizarse al menos una vez cada tres afios.
La citologia cervical ha logrado disminuir la mortalidad por cancer de cuello uterino en
paises desarrollados. El éxito de estos programas de despistaje reside en la oportunidad
de repetir constantemente la prueba y seguir sistematicamente a las mujeres con

anormalidades citologicas (5).
3.1.2 Procedimiento de la toma de muestra del PAP

Papanicolaou y Traut describieron en 1943 un procedimiento de toma citoldgica
consistente en la obtencion de exfoliacion o rascado suave de células provenientes del
endocérvix, exocérvix y vagina. La toma de citologias PAP no es un procedimiento
simple, y su interpretacion pertenece a una de las areas de la microscopia mas complejas.
Laexfoliacién debe ser fijada rapidamente para evitar la formacion de artefactos celulares
que se confunden con discariosis y aumentan la posibilidad de que una citologia sea
informada como anormal. Una citologia negativa no garantiza la ausencia de una

anormalidad patoldgica. La citologia no sustituye la inspeccion visual del cuello uterino
(6).

Procedimiento:

a) Identificacion de la lamina:

Se escribe con lapiz los nombres y apellidos de la paciente, su nimero de registro y la
fecha de la toma de la muestra en un papel pequefio que se asegura con un clip a la cara
opuesta del extendido de la lamina.

b) Procedimiento de Toma de la muestra:

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




A - UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE i CATOLICA

TESIS UCSM &  DE SANTA MARIA

Antes de tomar el PAP se debera hacer la observacion directa del cuello uterino para
identificar cualquier lesion macroscépica. No realizar tacto vaginal previo a la toma de la
muestra.

c) Obtencion de la muestra:

e La paciente informada del procedimiento a realizar, preparada y en posicion para
examen ginecoldgico.

e El examinador debe seguir las medidas de bioseguridad.

e Introducir el espéculo vaginal; de ser necesario solo usar suero fisioldgico hasta
visualizar el cuello uterino.

e Latoma adecuada exige la observacion directa del cuello uterino y obtener muestras
simultaneas de exocérvix (rotando 360° en sentido horario). y endocérvix (rotando
180° sentido antihorario), mediante el uso de espatula de Ayre y el cito-cepillo.

e En caso de presencia de sangrado leve o flujo, la toma de la muestra se hard, previa
limpieza cuidadosa del cuello uterino, con torunda de algodon seco.

e En las gestantes, estd contraindicada la toma de muestra de endocérvix con cito
cepillo u otro elemento (para el exocérvix utilizar cito-espatula de Ayre).

e En las mujeres postmenopdusicas, donde la zona de transformacion migra hacia el
canal endocervical, es necesario obtener la muestra del endocérvix, mediante el
citocepillo rotandolo en 360°.

d) Extendido de la muestra:

e El extendido se realizard inmediatamente, en la cara opuesta al Papel de
identificacion de la lamina o en la misma cara si se utiliza el 1apiz con punta de
diamante.

e El extendido en la ldmina debera ser lo mas uniforme y delgado posible, evitando
grumos. Extender la muestra en toda la ldmina, con movimientos suaves y
distribuyéndola en una capa fina.

e La muestra de exocérvix se extiende longitudinalmente en una mitad de la lamina.

e La muestra de endocérvix se extiende longitudinalmente en la otra mitad de la
Lamina. Luego cierre y retire delicadamente el espéculo.

e Coloqgue los instrumentos utilizados en la solucion descontaminante.

e) Fijacion de la muestra:

e Sumergir inmediata (antes de 5 segundos) completamente la Iamina con el papel de
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identificacion o rotulado con lapiz punta de diamante en el fijador (alcohol etilico de
96°, contenido en un recipiente abierto, de boca ancha y tapa hermética y cercana al
operador)

e EIl tiempo minimo de fijacion es 15 minutos cuando se usa alcohol de 96° y de 30
minutos cuando se usa alcohol de 70°. Luego retirar la ldamina y colocarla en un
depdsito de madera o de plastico hasta el momento en que es enviada al laboratorio.

e Si el material no se fija de inmediato, las células se deshidrataran y deformaran y ya
no es posible hacer una lectura adecuada del portaobjetos en el laboratorio.

f) Condiciones para la toma correcta de muestra

e No esté menstruando, ni tenga flujo abundante o inflamacion severa.

e No haya tenido una histerectomia total por patologia benigna.

¢ No relaciones sexuales vaginales antes 24 horas

e No uso de 6vulos o cremas.

e No uso de duchas vaginales (7).
3.1.3 Lesiones precursoras del cancer del cuello uterino

El cancer del cuello uterino (CaCu) es una enfermedad multifactorial, que se desarrolla
generalmente en la zona de transformacion de la union escamocolumnar del cuello uterino,
a partir de lesiones precursoras después que ha ocurrido una infeccion por el virus del
papiloma humano. Las neoplasias intraepiteliales cervicales son las lesiones consideradas
como la antesala del cancer cervicouterino. El prondstico de las neoplasias intraepiteliales
cervicales es variable. Pueden regresar, persistir o progresar a estadios mas severos. Asi
el carcinoma in situ puede persistir durante 3-10 afios para luego hacerse invasor, pero en
estudio de seguimiento en jovenes se encontrd que después de 36 meses, 62 % de las
lesiones habia regresado, mientras 31 % tenian displasia progresiva. En la cohorte de
jévenes con lesiones de alto grado se encontrd regresion en 21.8 %, y a los 36 meses se

encontro progresion a lesiones NIC 3 en el 31 % de las adolescentes (8).

Los cambios premalignos cervicales representan un espectro de anormalidades
histoldgicas que van desde un NIC 1 (displasia leve), NIC 2 (displasia moderada) y NIC
3 (displasia severa/carcinoma in situ) hasta cancer invasivo (9).

11
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3.1.4 Virus del papiloma humano

La infeccién por el virus del papiloma humano (VPH) es la infeccion de transmision
sexual mas frecuente y se transmite a través del contacto de los genitales o por contacto
de piel a piel (10).

Virus papiloma humano (VPH) es una particula quimica de ADN de doble cadena sin
envoltura y pertenece a la familia Papovavirus. VPH tiene una predileccion para la
diferenciacion de epitelio escamoso, donde infecta y transforma células huésped.
Aberraciones celulares relacionadas con elVPH en las mujeres se concentran en la regién
escamocolumnar del ectocérvix, haciendo de este lugar ideal region para el muestreo de
diagndstico. Hasta la fecha, se han identificado y clonado méas de 115 genotipos diferentes
de VVPH. Un gran estudio multinacional de cancer de cuello uterino encontr6 que mas del
90% de todos los canceres de cuello uterino en todo el mundo son causados por 8 tipos
de VPH: Los tipos 16, 18 y 45 estan incriminados en el 94% de los adenocarcinomas

cervicales (11).
3.1.5 Cancer cervicouterino

El cancer de cuello uterino es el cuarto cancer mas comun y la cuarta causa de muerte por

cancer en las mujeres de todo el mundo (9).

Es una de las neoplasias que tiene una causa conocida e identificada que &la infeccion por
papiloma virus humano (HPV). El HPV produce infecciones transitorias en la mayoria de
los casos, sobre todo en mujeres menores de 30 afios. Esto lleva a la aparicion de lesiones
intraepiteliales escamosas de alto grado (H-SIL), neoplasia intraepitelial grado 2 y lesiones
mayores (CIN 2+), que son los verdaderos precursores del cancer de cuello uterino (12).

Factores de riesgo

Un factor de riesgo es todo aquello que aumenta la probabilidad de padecer una
enfermedad, como el cancer. Los factores que se cree que aumentan el riesgo de una
prueba de Papanicolaou anormal se pueden dividir en dos grandes categorias: los
relacionados con €l y los relacionados con factores no sexuales. Los factores relacionados
con el coito incluyen una edad temprana en la primera relacion sexual, maltiples parejas
sexuales, y VPH. Los factores no sexuales incluyen el tabaquismo, el consumo ilicito de
drogas , la dieta, el uso de anticonceptivos orales (13).

e No recibir vacuna contra el VPH

12
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Se ha demostrado que casi todos los casos de cancer cervical y de neoplasia intraepitelial
cervical severa (NIC 3) son positivos al ADN viral del VPH, y que esa asociacion
incrementaba el riesgo de cancer cervical (8).

Por ello el factor de riesgo que mas prevalece en el cancer de cuello uterino es la infeccion
por HPV.

Las mujeres de 18 a 26 afios deben beneficiarse de la vacuna contra el cancer de cuello
uterino del virus del papiloma humano. Se incorpora la vacunacion contra el VPH a partir

de los escolares y adolescente (11).

En la actualidad se estan utilizando vacunas frente a dos (Bivalente: HPV-16 y HPV-18)
o0 cuatro (Tetravalente: HPV-6 HPV-11, HPV-16 y HPV-18) de las cepas de HR-HPV

que causan la mayoria de los casos de CaCu (10).
¢ Inicio de relaciones coitales a una edad temprana

El cancer cervical es esencialmente una enfermedad de transmision sexual, en estrecha
relacion etioldgica con la infeccion por papiloma virus humano (PVH); tiene como

principal factor promotor las neoplasias intraepiteliales cervicales (NIC).

La alta incidencia de infeccion por VPH esta asociada al inicio precoz de la actividad

sexual.

Se conoce que las células de la vagina y el cérvix son mas susceptibles a la infeccion en
lanifiay la joven. Estas células y el medio vaginal sufren cambios durante la adolescencia,
causados por influencias hormonales los cuales provocan que al final de ese periodo exista
una mayor resistencia a las infecciones. Esto hace que las adolescentes, sobre todo en los
estadios mas precoces, tengan mayor riesgo de contraer una ITS que una mujer adulta
cuando tiene relaciones sexuales con un hombre infectado (14).
e Multiples parejas sexuales en ambos sexos

Las relaciones sexuales con multiples compafieros se consideran un comportamiento de
riesgo por el aumento en la probabilidad de ser infectado por el virus del papiloma humano
(VPH) (15). Esta hecho que el namero de mdltiples parejas, separaciones, divorcios y la
practica de la prostitucion hace que se multiplique el riesgo de padecer de cancer. Entre
los factores de riesgo para CaCu reportados por diversos estudios incluyen al inicio de las

relaciones sexuales a edad temprana (menor a 18 afios), multiples comparfieros sexuales,
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parejas con multiples compafieras sexuales (16).
e Multiparidad

Se plantea que, con el incremento del nimero de partos, aumenta el riesgo de cancer
cervicouterino debido a mayor nimero de contactos sexuales, a traumas cervicales,
desgarros del parto no suturados con mas exposicion a virus oncogénicos y a cambios
hormonales con posible accion carcinogénica. Se ha demostrado que la neoplasia cervical
aparece con mayor frecuencia en el labio anterior del cérvix, zona donde el traumatismo
obstétrico es mas intenso, por lo que es posible considerar el parto vaginal como un factor
de riesgo del cancer cervicouterino, este aspecto debe relacionarse con el nimero elevado

de abortos donde el Gtero estad sometido a instrumentaciones y traumatismos (17).
e Antecedencia de ITS-Inmunosupresion

Las mujeres con un sistema inmunitario disminuido corren un mayor riesgo de desarrollar

cancer de cuello uterino.

Antecedentes de ITS, inmunosupresion, polimorfismo de antigenos leucocitarios
humanos, desnutricion y deficiencia de vitaminas A, E y C. Estos factores al actuar
sinérgicamente podrian en un tiempo imprevisible evolucionar a la neoplasia intraepitelial
cervical (NIC) y de esta al cancer cervicouterino (18).

e No realizarse la prueba de PAP
El antecedente de realizarse la prueba de Papanicolaou parece ser un factor protector ante
el CaCu, porque permite diagnosticar precozmente las lesiones preneoplésicas. La
conducta de las pacientes, la dejadez y abandono de las propias pacientes es, en gran
parte, la responsable de que la propaganda del diagnéstico precoz no sea demasiado
eficaz. Ante la ausencia de sintomas precoces se impone la practica de revisiones
periddicas, pero éstas se encuentran con las dificultades derivadas de la falta de educacién
sanitaria de la poblacion en general y, a veces, también de los médicos, lo que se traduce
en un inadmisible retraso en el diagndstico (6).
La mayoria de las mujeres en el mundo, casi nunca se realizd una prueba de PAP ya que
existen diferentes factores que les limita a realizarse el examen. Por esa actitud la
incidencia sigue en aumento.

e Consumo de tabaco
Los componentes del humo del cigarrillo han sido reportados como promotores de la

carcinogénesis y tumorogénesis por medio de diferentes mecanismos que involucran las
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3 etapas de la carcinogénesis: iniciacion, promocion y progresion. Los agentes
genotdxicos del humo del cigarrillo inducen dafios al ADN por diferentes mecanismos.
Los PAHSs vy las nitrosaminas son dos de los mas abundantes componentes genotdxicos
del cigarrillo, pero hay también efectos no genotéxicos que también son importantes ya
que pueden jugar un papel de moduladores las cuales pueden afectar las funciones de la
célula incluyendo la proliferacion y la muerte celular; por lo tanto, la interaccion entre
los efectos no genotoxicos y los efectos genotoxicos pueden actuar sinérgicamente,
incrementando el riesgo de la carcinogénesis (18).

El tabaquismo por su poder inmunosupresor, y porgue su asociacion con la infeccion con
el VPH se ha comprobado que aumenta el riesgo de padecer de cancer cervical. Las mujeres
que fuman tienen aproximadamente el doble de probabilidades de padecer cancer de

cuello uterino en comparacion con las no fumadoras (8).
e Antecedentes familiares de cancer cervicouterino

La susceptibilidad genética es menor del 1% de los canceres cervicales. Las mujeres con
un pariente bioldgico en primer grado con CA tienen un riesgo relativo de 2 veces de

desarrollar un tumor.

Los genes del antigeno leucocitario humano (HLA) estan implicados de diversas maneras.
Algunas anomalias de los genes HLA se asocian con un mayor riesgo de infeccion por
VVPH progresando al céncer, otros con un efecto protector. El Receptor de Quimiocina-
2 (CCR2) de genes en el cromosoma 3p21 y el Fas gen en el cromosoma 10g24.1también
pueden influir en la susceptibilidad genética al cancer cervical, mediante la interrupcion
de la respuesta inmunolégica al VPH. Los cambios genéticos en varias clases de genes se
han relacionado con el cancer cervical. Los factores TNFa-8, TNFa-572, TNFa-857,
TNFa- 863 y TNF G-308A se han asociado con una mayor incidencia de cancer de cuello
uterino.Polimorfismos en otro gen implicado en la apoptosis y la reparacion de genes,
Tp53, se han asociado con un aumento de la tasa de infeccion por VPH progresando a
cancer de cuello uterino (11).

e Bajo nivel econémico
Un nivel de economia baja es un factor que prevalece en la mayoria de las mujeres con
cancer de cuello uterino, por lo cual muchas de las mujeres no terminaron o no tuvieron
estudios académicos, por ende, el bajo conocimiento acerca de la prueba de Papanicolaou
guarda estrecha relacion con la aparicion del cancer de cuello uterino. Diversos estudios
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reportan que el CaCu se presenta mayormente en los estratos sociales medio bajo, como
consecuencia de la falta de un programa eficiente de control en especial con citologia
cervical lo cual se evidencia con un diagndstico tardio (16).

3.1.6. Prevencion del cancer del cuello uterino
e Realizacion de la Prueba de PAP

La mortalidad por CaCu ha disminuido considerablemente en los tltimos 50 afios debido
alas actividades de prevencion y la promocidn del tamizaje con la prueba de Papanicolaou
(PAP), elegida por la facilidad de la toma de muestra y bajo costo; ademas, existe un mejor
conocimiento de la historia natural del CaCu, su diagnostico y la eficacia del tratamiento
en estadios menores. Sin embargo, los principales factores de riesgo asociados se
mantienen. En el Perd, el 2008 el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas
proponea través de la “Norma técnico oncoldgica para la prevencion, deteccién y manejo
de lesiones premalignas del cuello uterino a nivel nacional” un programa que busca
estimular la promocion y prevencién primaria; fomentando la informacién, educacién y
comunicacion en la poblacion general para motivar la participacion comunitaria,

orientacion y consejeria por parte de los profesionales de salud (19).

e Vacuna contra el VPH
Las primeras vacunas desarrolladas, con finalidad profilactica, estan conformadas por
sub-unidades de pseudo-cépsides virales-PCV generadas por auto-ensamblaje de L1, la
principal proteina capsular. Las vacunas contienen L1 PCVs de los virus VPH tipo 16,18,
6 y 11, aislados o combinados con sustancias estimuladoras de la respuesta inmune. La
proteccion de estas vacunas es especifica para cada tipo de virus y sélo es efectiva si se
utiliza antes de la exposicion al virus (en la practica, antes de la primera relacién sexual).
Estas vacunas son polivalentes, incluyendo los tipos predominantes en la poblacién a
inmunizar y se colocan en tres dosis (0, 1 mes y 6 meses) (20).

e Uso de preservativos
La ausencia de proteccion durante la practica de diversas actividades sexuales como el
coito vaginal, coito rectal y sexo oral, se han descrito como factores de riesgo potenciales
del VPH y el cancer de cérvix (15).
3.1.7 Factores relacionados a la frecuencia de la toma de la prueba del PAP

a) Factor Socio demografico: Se refieren a aquellos eventos que estan

relacionados directamente con las caracteristicas de las usuarias.
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e Edad: Este factor juega un papel importante en la infeccion por el VPH, ya que
este mismo es un factor de riesgo relacionado con el cancer cervical en mujeres
de 35 a 45 afios el cual es una de las causas principales de muerte.

e Estado civil: En cuanto al estado civil se consideraron en riesgo las mujeres solteras
ya que son probablemente las mujeres con mayor vida sexual activa, muchas veces
oculta'y con temor de ser juzgada al acudir a realizarse la prueba. Se demostr6 que
existe asociacion entre ser soltera y nunca haberse realizado la prueba de PAP, en
el que encontraron gue el ser casada estaba asociado a la realizacion de la prueba
en los ultimos 3 afos (21).

¢ Nro. de hijos: Se ha establecido que mujeres con dos 0 mas hijos tienen un riesgo
80% mayor respecto de las nuliparas de presentar lesion intraepitelial; luego de
cuatro hijos dicho riesgo se triplica, después de siete se cuadruplica y con doce
aumenta en cinco veces. A pesar de no existir ninguna explicacion definitiva para
este fendmeno, se cree que la inmunosupresion del embarazo o su influjo
hormonalaumentan la susceptibilidad a la infeccién por VPH; sin embargo, al
revisar la extensa literatura al respecto podemos concluir que estos estudios en su
mayoria son bastante contradictorios (22).

e Grado de instruccion: El nivel de educacién bajo esta asociado a la no realizacion
de la Prueba de PAP.

e Ocupacion: el tener trabajo remunerado esta asociado a la realizacion de la prueba
de Papanicolaou (21).

e Religién: En lo concerniente a la relacion entre la religion y la realizacion de
medidas preventivas, varios estudios sefialan que mujeres que frecuentan
instituciones religiosas estan mas propensas a realizar acciones preventivas, como
el examen preventivo de cancer de cuello de Gtero (23).

b) Factor cognitivo: Este factor esta compuesto por la informacion bésica y las
creencias evaluativas.

e Sabe que es el PAP: Tema asociado a la falta de conocimiento que las mujeres
tienen, ya sea relacionado al examen y su utilidad, como también al momento que
deben conocer el resultado (24).

e Importancia del PAP: Las mujeres refieren tener un bajo entendimiento sobre lo
que significa la prueba del PAP o confunden los términos de la prueba de

Papanicolaou con el examen pélvico. Malentendidos sobre el significado de la
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prueba del PAP tienen el potencial de dificultar la comunicacién entre los
profesionales de la salud y las usuarias.

e Frecuencia de realizarse el PAP: Postergacion de las mujeres, que priorizan a
sus familiares y a la atencion del hogar, en detrimento del propio cuidado, es un
subtema que emergié dentro del tema de la dejacion de las mujeres. Los
compromisosderivados del cuidado de nifios es una de las razones explicitas que
las mujeres refieren para no realizarse el PAP. Medidas destinadas a disminuir los
tiempos de espera de las mujeres son claves para que éstas puedan acercarse a los
centros de salud de una manera simple y répida, de manera que el cuidado de
familiares no se convierta en una barrera para tomarse el PAP (25).

e Conocimiento del VPH: Se evidencia el hecho de que los conocimientos sobre el
fendmeno juegan un papel muy importante sobre la forma en que las personas,
hombres y mujeres asumen susexualidad, proteccion, prevencion, entre otros (26).

c) Factor Psicoldgico: La psicologia refiere que existen una serie de factores
internos que se deben de tener en cuenta para la toma de decisiones, tales como:

e Verglenza: Las barreras para la realizacion del PAP se asocian a actitudes de
timidez y/o vergienza, o al temor a descubrir estar enfermas. Estos resultados
coinciden con los hallazgos de otros estudios llevados a cabo en América Latina
y otras regiones del mundo. Asimismo, una revision bibliogréfica de los
principales estudios realizados sobre el tema mostré que las mujeres reportan no
hacerse el PAPpor verglienza, o por “miedo a saber” y que prefieren vivir con la
duda (27).

e Dolor: Tema que considera todas aquellas causas que, de alguna u otra manera,
impiden que la mujer acuda a tomarse el PAP o a recibir el resultado, y esta
relacionada al procedimiento o a las consecuencias que éste pueda tener. El miedo
fue una de las categorias mas nombradas por las mujeres, tanto en lo referente a
los motivos para no tomarse el PAP, como para no acudir a buscar el resultado
(24).

e Falta de tiempo: La falta de tiempo fue un aspecto considerado por algunas de
las mujeres; ya sea para no tomarse el PAP como para no ir a retirar el resultado.
Cabe sefalar que la falta de tiempo se asocia a las actividades laborales que las
mujeres tienen y por la espera que deben realizar en el consultorio (24).

e Olvido al examen de PAP: Se trata de una accién involuntaria que consiste en
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dejarde recordar o guardar en la memoria informacion adquirida. La escasa
informacion que tienen las mujeres sobre la prueba de Citologia de Cérvix
(Papanicolaou) hace que no lo consideren importante y por tanto no se presta la
debida atencion y la informacién es archivada en la memoria (28).
e Motivacion a realizarse el examen de PAP: Es el hecho de que en ocasiones
una persona pueda dedicarse con gran interés y esfuerzo a una actividad, sin que
aparentemente obtenga beneficio alguno por realizarla. Tal hecho se ha presentado
como evidencia de la relevancia de las tendencias internas de accion, asumiéndose
gue en ocasiones existe una motivacion interna y personal para ejecutar determinadas
conductas, simplemente por el mero interés por llevarlas a cabo (29).
d) Factor institucional:
Es la institucion que proporciona las instalaciones y los recursos para la prestacion de
la atencion médica y emite las normas y politicas que regulen la prestacién de los
servicios, conforme a los estandares de calidad y eficiencia, espera que los recursos
se utilicen de una manera eficiente y que la atencion se otorgue dentro de los
estandares de calidad que ella misma ha establecido.
En la actualidad la satisfaccion del usuario con los servicios recibidos ha adquirido
una relevancia fundamental. Esta satisfaccion del usuario es determinada por el logro
o cumplimiento de las expectativas con las que acude a solicitar y recibir atencion. Es
necesario considerar que las expectativas del usuario son todas ellas elementos
fundamentales de la calidad de la atencion, mismas que deben ser tomadas en cuenta
como motivo de evaluacion (30).
e) Actitud hacia la prueba de PAP
La actitud positiva es una actitud favorable frente la prueba, y con una negativa es
desfavorable, ademas se consider6 a una mujer con actitud desfavorable como
expuesta a nunca haberse realizado la prueba (21).
f) Frecuencia de la toma de muestra de Papanicolaou
El PAP es un procedimiento ginecolégico simple, breve y efectivo para detectar a
tiempo lesiones en el cuello del utero, que son las primeras sefiales del cancer
cervicouterino, enfermedad que mata a dos mujeres al dia.
A partir de los 25 afios, y hasta los 64 afios, se debe realizar el PAP cada tres afios.
Solo en algunos casos especificos, algunas mujeres deben realizarse el PAP cada un
afio. Las Unicas mujeres que se van a ver beneficiadas con el PAP una vez al afio son
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aquellas que tengan algun cuadro de inmunocompromiso, también quienes tengan

alguna enfermedad base ante la cual el ginecdlogo indique el PAP anual (31).
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3.2 Revision de Antecedentes Investigativos:
3.21 ANTECEDENTES INTERNACIONALES

TITULO: “Conducta frente a la Prueba de Papanicolaou: La voz de las pacientes ante

la Neoplasia de Cuello Uterino”
AUTOR: Lorena Mahecha-Gamboa; Steffany Villate-Soto; Devi Puerto-Jiménez
RESUMEN

Objetivo: describir la conducta frente a la toma de citologia de cuello uterino de las
mujeres que acuden a un centro de atencion primaria de la localidad de Suba.
Metodologia: estudio descriptivo observacional de corte transversal a través de la
aplicacion de una encuesta a 100 mujeres que asistieron para la toma de la citologia a un
punto de atencién primaria en salud de una localidad dela ciudad de Bogota. Resultados:
el 94 % de las mujeres conoce el objetivo de la prueba, el 60 % de las encuestadas refieren
temor al resultado. La principal razon por la cual las participantes deciden no tomarse la

citologia son barreras socioculturales.

Conclusiones: a pesar de que la mayoria de las mujeres manifestaron conocer la
importancia de realizarse el examen y deciden voluntariamente acceder a €l, expresan
experimentar diferentes sentimientos catalogados como negativos frente a este; la pena,
la vergiienza y el miedo al dolor son impedimentos principales que limitan el acceso a la
prueba de Papanicolaou; no obstante, mas de la mitad de las participantes refieren sentir

temor a los resultados de dicho examen (32).
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TITULO: “Factores socioculturales asociados en la decision de toma de muestra del Test
de Citologia Cervical en el Centro de Salud 4 de Mayo, Enero —Junio 2019.”

AUTOR: Camacho Cervantes Cinthya, Katherine Cérdenas, Gutiérrez Maria Teresa

RESUMEN

Se realizo esta investigacion, con el objetivo de determinar los factores socioculturales
que inciden en la decisién de toma de muestra del test de citologia cervical, la misma que
busca aportar mejores propuestas con respecto a la renuncia de la toma de la muestra de
citologia cervical. Se realiz6 un estudio retrospectivo y transversal no experimental. El
universo de estudio correspondié a 1453 mujeres, se aplicé formula de muestra finita no
probabilistico, criterios de inclusion y exclusion dando una muestra de 80 usuarias que
asistieron al centro de salud 4 de Mayo en el periodo de estudio, el instrumento de estudio
aplicado fue una encuesta estructurada de 8 preguntas entre las que se tuvieron en cuenta
factores sociales como: edad, nivel de educacion, ocupacion, acceso al centro de salud,
apoyo familiar y Culturales como Mitos y Creencias, los resultados se registraron en una
base de datos elaborada en una hoja de calculos de Excel 2013. Siendo los siguientes; la
instruccion educativa que tienen las usuarias es del 52% siendo este un nivel secundario,
la paridad el 45% de ellas tienen mas de tres hijos, en cuanto su ocupacion la mayor parte
correspondid en un 66% ser ama de casa, un 51% refieren sentir vergiienza ser atendidas
por un prestador de salud masculino, se noté que el 45% de las usuarias se realizan el
PAP en periodos de tres afios, 26% se realiza cada 2 afos, y el 23% cada afio, el nivel de
creencias es elevado ya que el 40% creen que no deben realizarse un pap si no sienten
ninguna molestia, sobre los mitos predomina en un 77% que el PAP causa mucho dolor.
Se concluyo como principal factor que incide en la toma del test de citologia cervical es

la creencia, mitos y acceso al centro de salud.

Palabras clave: Factores socioculturales, Papanicolaou, Test de Bethesda, Cancer de
Cérvix Uterino (33).
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TITULO: “Barreras para la Toma de Papanicolaou en mujeres de 25 a 64 afios de la
Comunidad Rural el Palomar — Municipio Mecapaca, La Paz Bolivia, Segundo Trimestre
2022.”

AUTOR: Jhoselin Huacario-Chambilla
RESUMEN

Introduccion. EI cancer de cuello uterino (CaCu) es un problema de salud publica,
provoca la muerte de aproximadamente 260.000 personas y afecta a mas de 500.000
nuevas mujeres cada afio en el mundo. Sin embargo, a diferencia de la mayoria de los
canceres, el CaCu puede prevenirse mediante programas de tamizaje econémicos y de
facil acceso como lo es la toma de Papanicolaou. El presente estudio tiene como objetivo
determinar las barreras para la toma de Papanicolaou.

Material y método. Se llevé a cabo en la comunidad EI Palomar — Municipio Mecapaca
esta investigacion de tipo descriptiva, cuantitativa de corte transversal, con una muestra
conformada por 89 mujeres 25 a 64 afios, se utilizd un instrumento validado sobre

barreras que influyen en la falta de adherencia al tamizaje del CaCu.

Resultados. EI 61% de las encuestadas no se realizd previamente una prueba de
Papanicolaou, la principal barrera percibida por las mujeres encuestadas para la toma de
Papanicolaou fue la barrera cultural (67%), la segunda barrera el conocimiento respecto
al CaCu (52.8%) y la tercera barrera fue la accesibilidad que disponen para la asistencia
médica (33.7%). Se realizo ferias de salud para informar a la poblacion sobre el cancer
cervicouterino logrando un aumento de la cobertura (17%) en la toma de Papanicolaou.

Conclusién. Se enfatiza en el problema, presente y futuro, que representa la falta de
adherencia al tamizaje de cancer cervicouterino en la poblacién femenina y la necesaria
accion sobre las barreras percibidas por la poblacion adaptando los programas de

promocion.

Palabras clave: Cancer cervicouterino, Papanicolaou (34).
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3.2.2 ANTECEDENTES NACIONALES

TITULO: “Factores que Limitan la Toma de Muestra de Papanicolaou en mujeres
atendidas en el Centro de Salud Vinchos- Ayacucho. Junio —Agosto 2022.”

AUTOR: Bach. Alvarado Curi, Alicia Bach. Carhuapoma Gamboa, Noemi

RESUMEN

Realizarse el examen del Papanicolaou es muy importante, con este examen podemos
prevenir y detectar a tiempo el cancer de cuello uterino; Sin embargo, existen factores
que limitan la toma de muestra de dicha prueba, como son los factores personales,
institucionales y sociodemogréfico. Por ello, la presente investigacion tiene como
Objetivo: Identificar los factores que limitan la toma de muestra de Papanicolaou en
mujeres atendidas en el Centro de Salud Vinchos - Ayacucho, entre los meses de Junio -
Agosto 2022.

Materiales y Métodos: Tipo de investigacion aplicada, Nivel de investigacion relacional;
Método de estudio o disefio metodoldgico: Observacional, Transversal, Prospectivo
Poblacion y Muestra: La poblacion estuvo conformada por 182 usuarias, mientras que la
muestra es 140, distribuidos en 70 usuarias que se realizaron tamizaje de Papanicolaou y
70 usuarias que no se realizaron dicho examen. Resultados: Encontramos que los factores
mas limitantes para la realizacion del examen del PAP en usuarias que no se realizaron el
examen fueron el 85.7% (60) de las usuarias manifiesta que no tienen apoyo por parte de
su pareja para realizarse el PAP, el 75.7% (53) expresan que dicho examen deben
realizarse las mujeres que tienen hijos, el 70% (49) no recibieron informacion previa
sobre la importancia de este examen y en menor porcentaje (54.3%) declaran que tienen
verguenza para realizarse el mencionado examen. Mientras que en los factores
institucionales encontramos que el 91.4% (64) refieren que los horarios para la atencién
son inadecuados, el 75.7% (53) considera que el tiempo de espera es el adecuado y un
70% (49) no se realizaria el PAP debido a que el personal encargado de sacar el PAP
fuese vardn. Llegando a la conclusién: Que los factores personales e institucionales
limitan la toma de muestra de Papanicolaou.

Palabras claves: Factores, personales, institucionales, sociodemogréficos, limitan, toma,

muestra, Papanicolaou (35).
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TITULO: Factores asociados al Incumplimiento del Despistaje Oportuno con
Papanicolaou en la deteccion temprana del Cancer de Cérvix en un Centro Poblado Rural
AUTOR: Aldave-Zamora A, Apolaya-Segura M.

RESUMEN

Objetivo: Determinar los factores asociados al incumplimiento del despistaje oportuno
con Papanicolaou (PAP) en la deteccion temprana de cancer de cérvix. Materiales y
métodos: Se realizé estudio transversal analitico, en mujeres entre 21 a 29 afios atendidas
en un Centro de Salud de la zona rural de Lima, Peri. Se evaluaron variables
sociodemogréficas, percepciones de cancer de cérvix e incumplimiento de realizarse la
prueba de PAP (falta de PAP en Gltimos tres afios).

Resultados: Se estudiaron a 130 mujeres de 25,4 + 2,9 afios, donde el 53,85% (N=70)
eran incumplidas en PAP. Los factores asociados al incumplimiento de PAP fueron la
percepcion de susceptibilidad de desarrollar cancer de cérvix (RP [razon de prevalencias]:
0,15; IC 95%: 0,04 — 0,49), percepcion de barreras para realizarse el PAP (RP: 3,95; IC
95%: 1,34 —-11,60), y la percepcion de realizarse el PAP (RP: 9,22; IC 95%: 2,78 — 30;51).
Conclusiones: Existe una frecuencia elevada de incumplimiento de PAP, los cuales estan
principalmente asociadas a las percepciones sobre el cancer de cérvix.

Palabras clave: Neoplasias del cuello uterino; Prueba de Papanicolaou; Deteccion

precoz del cancer (5).
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TITULO: “Factores que Limitan la realizacion del Examen de Papanicolaou en usuarias
del Puesto de Salud de Vicos, Carhuaz, 2018”
AUTOR: Bach. Maguina Leon, Marleny Diana. Bach. Valencia Herrera, Yessica

Vanessa.

RESUMEN

La investigacion tuvo como objetivo determinar los factores que limitan la realizacion
del examen de Papanicolaou en usuarias del Puesto de Salud de Vicos, Carhuaz, 2018.
Hipotesis: Los factores sociodemograficos, obstétricos y psicologicos son limitantes
significativos en la realizacion del examen de Papanicolaou en usuarias del Puesto de
Salud de Vicos, Carhuaz, 2018. Estudio descriptivo, prospectivo, transversal, la muestra
estuvo conformada por 100 usuarias, el instrumento fue la encuesta, se realizé la

contratacion de la hipotesis a través de la prueba chi cuadrado.

Resultados: Los factores sociodemograficos son limitantes en la realizacion del examen
de Papanicolaou, el 88% de las usuarias no tienen accesibilidad a los servicios de salud y
el 53% de ellas no se realizan el examen de Papanicolaou. En cuanto a los factores
obstétricos el 69% de las usuarias tiene un periodo intergenésico corto, en mencion a los
factores psicologicos el 86% de las usuarias expresa que tiene vergiienza al realizarse el
examen de Papanicolaou. Conclusion: Los factores sociodemograficos, obstétricos y
psicologicos son limitantes en la realizacion del examen de Papanicolaou en usuarias del

Puesto de Salud de Vicos, Carhuaz.

Palabras claves: Factores, sociodemograficos, obstétricos, psicologicos, examen de

Papanicolaou (36).
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TITULO: “Conocimiento y actitud del examen de Papanicolaou de mujeres atendidas en

consultorio de Planificacion Familiar del Hospital Chulucanas ii-1 afio 2021”
AUTOR: Bach. Nuria Guisela Valdiviezo Pulache
RESUMEN:

La tesis de investigacion Conocimiento y actitud del examen de Papanicolaou de mujeres
atendidas en consultorio de planificacion familiar del Hospital Chulucanas 11-1, afio 2021
tuvo como objetivo: Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y la actitud
sobre el examen de Papanicolaou las mujeres atendidas en consultorio de Planificacion
Familiar del Hospital Chulucanas 11-1, afio 2021.Metodologia: Estudio descriptivo
correlacional, prospectivo, de corte transversal. Se us6 como técnica la entrevista y de

instrumento la encuesta, la muestra fue de 120 mujeres.

Resultados: EI 66.7 % de las mujeres tienen un nivel de conocimiento regular del examen
de PAP, el 20,0% nivel conocimiento bajo y el 13,3 % nivel de conocimiento alto. Segun
la actitud el 39.2 % de mujeres tienen una actitud indiferente, el 30,8 % una actitud
favorable y el 30.0% poseen una actitud desfavorable sobre el examen de Papanicolaou.
En las caracteristicas sociodemograficos més resaltantes se hallé que el 40.8% tenian 26
a 35 afios y la edad minima fue de 15 afios y la méaxima de 45 afios. El 69,1 % de las
usuarias son convivientes, el nivel de escolaridad frecuente fue de secundaria con 56.6
%, con respecto a la ocupacion el 60.0 % son amas de casa y proceden de la zona urbana.
El 34.2% tienen 2 hijos, segun inicio de relacion sexual se dio entre 15 a 20 afios con
47.5% y el 61 % solo tenian una pareja sexual, el método anticonceptivo de mayor
frecuencia fue el inyectable trimestral 30.0 %. Se concluye que no existe una relacion
entre el nivel de conocimiento y actitudes sobre el examen de Papanicolaou en mujeres
ya que se evidencia p valor = 0,125.

Palabra claves: Actitudes, conocimiento, examen de Papanicolaou (37).

27

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




-y . UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM -2 DE SANTA MARIA

3.2.3 ANTECEDENTES LOCALES:

TITULO: “Factores asociados a la predisposicion y cumplimiento del Tamizaje de

Cancer Cervico Uterino con Papanicolaou en usuarias de la Clinica Arequipa”
AUTOR: Bach. Lazo Ayala, Karla Mirella

RESUMEN

Objetivo: Describir la predisposicion y el cumplimiento del tamizaje de céncer
cervicouterino con Papanicolaou en usuarias de la Clinica Arequipa - 2023, y sus factores
asociados.

Métodos: Se realizo un estudio observacional, prospectivo y transversal. Se incluyeron
mujeres entre los 25 a 65 afios atendidas por consultorio externo de la Clinica Arequipa
durante abril del 2023, se realiz un muestreo por conveniencia participando 244 muijeres.
Se evaluaron variables sociodemograficas, percepciones del cancer cervicouterino
(CaCu) y del Papanicolaou (PAP), cumplimiento del tamizaje de CaCu y predisposicion
para realizarse un PAP.

Resultados: El 60,25% de las mujeres participantes cumplieron con el tamizaje
apropiado con PAP y un 84,02% de pacientes tenia una alta predisposicion de realizarse
este examen. Los factores asociados al cumplimiento apropiado de tamizaje de CaCu
fueron: edad entre 25 a 45 afios, estar casada comparado con estar soltera, la alta
predisposicion a realizarse un PAP, la mayor percepcion de beneficios de realizarse un
PAP, la menor percepcion de barreras y la mayor percepcion de necesidad de realizarse
este examen; los factores asociados a la alta predisposicion de realizarse un PAP fueron
solamente la mayor percepcion de beneficios de realizarse un PAP, y la mayor percepcion
de motivacion para realizarse este examen.

Conclusién: Existe un regular cumplimiento del tamizaje de Céncer cervicouterino con
PAP y una alta predisposicién a la realizacion de esta prueba, los cuales estan asociadas
a creencias en torno al cancer cervicouterino y al Papanicolaou.

Palabras clave: Neoplasias del Cuello Uterino; Prueba de Papanicolaou; Tamizaje
Masivo; Cultura (38).
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TITULO: “Factores que Influyen en la realizacion de Papanicolaou en usuarias que
acuden al Servicio de Planificacion Familiar en el Centro de Salud Francisco Bolognesi-
Cayma, Arequipa, Junio —2019”

AUTOR: Araoz Silva, Mariela Estela.

RESUMEN

Objetivos: Determinar la frecuencia de usuarias que no accedieron a la toma de
Papanicolaou, identificar las caracteristicas socio-demograficas, ginecologicas,
personales , emocionales y factores institucionales, que influyen en la realizacion de
Papanicolaou en usuarias que acuden al servicio de Planificacion Familiar en el Centro

de Salud Francisco Bolognesi.

Material y métodos: En el presente trabajo de investigacion fue de campo, prospectivo,
relacional, la técnica que se utilizo fue la de comunicacion, mediante una cédula de
preguntas, este instrumento fue disenado por Zoraida Gladys Salinas Chambi, el cual fue
validado por juicio de expertos para asegurar la coherencia interna, estuvo dada por
profesionales especialistas en el tema y para determinar la confiabilidad del instrumento
se procedio a aplicar la prueba estadistica de Kunder Richardson ,para el analisis de
Confiabilidad de la Prueba de resulto con 0.68 lo que indico que el instrumento es muy
confiable. La muestra para el presente estudio estuvo constituida por 130 usuarias que
acudieron durante el mes de junio 2019 a los consultorios de planificacion familiar por

algtin método anticonceptivo o consejeria.

Resultados: La frecuencia de usuarias que no accedieron a la toma de Papanicolaou en
el servicio de planificacion familiar del Centro de Salud Francisco Bolognesi, fue del
54.6%. La edad fluctaa entre 30 a 50 anos con un 60%, el 87.7% es de Arequipa, 46.9%
es conviviente, 34.6% es ama de casa, en cuanto al ingreso econémico < de S/.840.00 en
el 43.1%; segun el grado de instruccion el 63.1% tiene secundaria completa. El inicio de
relaciones sexuales fue entre 16 y 19 anos con un 49.2%, el namero de parejas fue menor
igual a 2 en un 66.9%, el 84.6% mantienen una vida sexual activa, presentan sintomas y
signos de infecciones de transmision sexual un 80.8%, segun los factores personales y del
entorno donde vemos que la informacion obtenida por interés de la paciente sobre la
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Importancia del Papanicolaou es del 73.8%, 86.2% cuenta con el apoyo de la pareja, el

67.7% apoyo por parte de su familia.

Conclusiones: Los factores socio-demograficos que influyeron en la realizacion del
Papanicolaou fueron la edad entre 30 a 50 afios con un 60% Yy el ingreso econémico menor
al minimo basico con el 43.1%. Con respecto a los factores ginecologicos no se encuentra
relacion estadistica significativa entre todos ellos, tampoco con los factores personales
como en los emocionales. Con respecto a los factores institucionales influyeron en la

realizacion del Papanicolaou el recojo de resultados con el 50%.

Palabras clave: Papanicolaou, Prevencion, Factores (39).
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TITULO: “Accesibilidad socioeconémica y Geografica relacionada con la adherencia al
Papanicolaou, en mujeres en edad fértil, Centro de Salud Alto Selva Alegre, Arequipa
2014~

AUTOR: Quispe Sarmiento, Elizabeth

RESUMEN

Objetivo: Determinar la relacion entre accesibilidad socio-economica, geografica y el
examen de Papanicolaou, en mujeres en edad fértil del Centro de Salud Alto Selva Alegre,
Arequipa 2014.

Es una investigacion descriptiva correlacional causal, se trabajo con una muestra de 257
mujeres, para el recojo de la informacion se utilizé un cuestionario tipo Likert de 20 items,
la validez del instrumento se realizo6 mediante la prueba de concordancia del juicio de
expertos obteniendo un valor de (0,869); la confiabilidad se realizé mediante el alfa de
Cronbach con un valor de (0,74). La prueba de Hipotesis se realizé mediante la R de
Pearson con un valor de (0,876) y un nivel de significancia de p<0,05.

En la accesibilidad socio-economica, geografica, las que no tienen accesibilidad, no
cumplen con la prueba de Papanicolaou y las que tienen accesibilidad cumplen con la
prueba de Papanicolaou. Estos resultados nos indican que existe relacion entre ambas
variables: accesibilidad socio- econémica, geografica y el cumplimiento del examen de
Papanicolaou. Teniendo en consideracion los aspectos sefialados por las mujeres: En lo
social, el grado de instruccion es secundaria completa, por la procedencia en mayor
porcentaje son de Lima, en la religion profesan el catolicismo, por el estado civil en su
mayoria son convivientes, segan el Numero de hijos tienen mas de dos hijos y ante la
pregunta si el Papanicolaou es importante, respondieron que No. En lo economico; las
mujeres no tienen seguro social, en mayor porcentaje ganan menos de 500 soles. En lo
geografico: sobre su lugar de residencia, las mujeres viven en zona Urbana, sobre su
Medio de traslado, respondieron Combi, sobre su tiempo de traslado, las mujeres
respondieron mas de 15 minutos, ante la pregunta si cumplié con tomarse la prueba de
Papanicolaou las mujeres, respondieron No y sobre la ultima prueba de Nicolau, las

mujeres respondieron que lo realizaron hace mas de 5 afios.
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Todos estos aspectos estan relacionados con el cumplimiento de la prueba de
Papanicolaou. Existe una relacion significativa entre accesibilidad socio- economica,

geografica y el examen de Papanicolaou.

Palabras Claves: Accesibilidad socio-econémica, geografica, examen de Papanicolaou,
mujeres en edad feértil (40).
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4.  HIPOTESIS

Dado que, el cancer de cuello uterino es el cuarto tipo de cancer méas frecuente en las
mujeres de todo el mundo (OMS, 2022), y que una de las pruebas para poder detectarlo

precozmente es el Papanicolaou.

Es probable que, existan factores limitantes sociodemograficos, cognitivos,
psicoldgicos, institucional y actitudes que influyen en la frecuencia en la toma de la

muestra de Papanicolaou en las mujeres que se encuentran en edad fértil.
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CAPITULO II
PLANTEAMIENTO OPERACIONAL
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1. TECNICA E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS
1.1 Técnica

Se utilizd: La técnica de comunicacion

1.2 Instrumentos

Se emple6 una ficha de recoleccion de datos para los indicadores de los factores
limitantes sociodemograficos, cognitivos, psicoldgicos e institucionales.

Se emple6 una escala Likert para ver la actitud hacia la prueba de Papanicolaou.

VARAIABLES INDICADORES TECNICA INSTRUMENTO
Factor
psicologico Ficha de
Variable Factor cognitivo recoleccion de

independiente

Factor

Técnica de

datos (anexo 2)

Factores sociodemogréafico i
Wl =i comunicacion
Institucionales
Actitud hacia la
prueba de PAP Escala de Likert
Variable Adecuado Ficha de
dependiente (< 3afios) Técnica de recoleccion de
Frecuencia de comunicacion datos (anexo 2)
toma muestra de Inadecuado
Papanicolaou (> 3 afios)
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La escala de Likert, para medir la actitud hacia la prueba de Papanicolaou fue tomada del
estudio de investigacion de tesis de la Universidad Nacional de San Martin de la Facultad
de Ciencias de la Salud Escuela Académica Profesional de Obstetricia. El instrumento de
ficha de recoleccion de datos fue disefiado por los autores de la Universidad Toribio
Rodriguez de Mendoza.
Seccion Actitud frente al examen de PAP: para la medicion de las Actitudes frente al
examen de PAP se disefié un test: constituido por 10 items, valoradas segun la Escala de
Likert, haciendo una puntuacién total de 50 puntos, segun el siguiente detalle:
La escala de Likert consta de 10 items que mediran la actitud de las pacientes hacia la
prueba de PAP, donde:

e T.A: Totalmente de acuerdo (5p)
A: De acuerdo (4p)
I: Indiferente (3p)

e D: Desacuerdo (2p)

e T.D: Totalmente en desacuerdo (1p)
Como resultado se considera favorable de 34 a 50 puntos, indiferente de 27 a 33 puntos
y desfavorable de 10 a 26 puntos (41).

1.3 Materiales

e Hojas bond para los formularios

e Lapiceros

e Tableros

2. CAMPO DE VERIFICACION

2.1 Ubicacion espacial

La investigacion se realizd en el Centro de Salud Mariano Melgar

% Precision del lugar:

e Pais: Per.

e Region: Arequipa.

e Provincia Distrito: Mariano Melgar

e Ambito especifico: Calle Ica

% Caracteristicas del lugar

Centro de Salud Mariano Melgar (Microred de Mariano Melgar) que pertenece a

la Red Arequipa- Caylloma en los consultorios de Obstetricia.
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¢+ Delimitacion grafica del lugar

Anexo 3

2.2 Ubicacion temporal

% Cronologia

El estudio se realizo en el afio 2023 en los meses de septiembre y octubre.

% Vision temporal

Prospectivo

s+ Corte temporal

Transversal

2.3 Unidades de estudio

< Universo:

El universo estuvo constituido por 220 usuarias gque acudieron al servicio de

Planificacion Familiar y consultorio de Preventorio del Centro de Salud Mariano

Melgar.

% Muestra:

El tipo de muestreo aplicado fue un muestreo no probabilistico por conveniencia.

Este muestreo es un procedimiento creado a la comodidad de acceso y

disponibilidad de las personas que constituyen parte de la muestra.

La muestra esta conformada por 200 mujeres atendidas en los consultorios de

Obstetricia que se encontraron dentro de los criterios de inclusion.

% Criterio de inclusion

e Usuarias atendidas en consultorio externo de Planificacion Familiar y
Preventorio del Centro de Salud Mariano Melgar.

e Usuarias que acepten participar en la investigacion.

e Usuarias que se atendieron exclusivamente en el establecimiento.

e Usuarias mayores de 18 afos.

% Criterio de exclusion

e Usuarias con patologias mentales.

e Usuarias con impedimento para escribir o hablar.

3. ESTRATEGIA DE RECOLECCION DE DATOS

3.1 Organizacién
Autorizacion:

e Para la recoleccion de datos se solicitd permiso a la Dra. Angela Quifiones
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Hermosa, jefa y encargada del Centro de Salud Mariano Melgar para poder
realizar este proyecto de investigacion.
e Se coordin6 con los jefes de los servicios de Obstetricia para poder aplicar el
instrumento en las respectivas areas.
e Seaplico el instrumento de forma presencial a las usuarias voluntarias.
3.2 Recursos
% Recursos humanos:
Investigadores:
e Milagros del Pilar Ccapa Quispe
¢ Nedaly Katterin Begazo Quispe
Asesora:
e Dra. Yenhny Margareth Cardenas Nufiez
% Fisicos:

e Ambientes del Centro de Salud de Mariano Melgar

e |Impresora
e Lapiceros
e Tableros

e Formulario de recoleccion de datos

e Consentimiento

% Econdmicos: Autofinanciado

3.3. Validacién de instrumento

La validez del instrumento se realizdé mediante el analisis de validez de contenido, por
el método "Juicio de Expertos", utilizando la opinion de 5 expertos especialistas y la
validez de la ficha de recoleccién de datos fue sometido a validez en su criterio por
seis profesionales, contenido teniendo el puntaje de 8.67, dado que supera lo
establecido por la teoria (1.64), el cual indica que el instrumento es adecuado al igual
que la confiabilidad del instrumento aplicando la prueba piloto, luego sometido a la
prueba estadistica de alfa de Cronbach, valor de 0.791, lo cual indica que es confiable
(anexo 4).

4. ESTRATEGIA PARA MANEJAR DATOS

4.1 A nivel de sistematizacion de datos

% Tipo de sistematizacion

Mixto
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¢+ Plan de operacion
% Plan de clasificacion
Se utiliz6 una matriz de sistematizacion.
% Plan de recuento
Recuento de tipo manual y electronico se utilizé matrices de conteo.
% Plan de tabulacion:
Se utiliz6 el tipo de tabulaciones de una y doble entrada.
% Plan de analisis de datos
e Tipo de analisis: Bivariado
e Por su naturaleza: Analisis cuantitativo (chi2)
e Manejo estadistico: Estadistica descriptiva, se utilizd el programa SPSS —

Stadistical package for the social sciences. Prueba estadistica, T de students.
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CAPITULO 1
RESULTADOS
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TablaN.°. 1

Factores demograficos

Sociodemograficos N.°. %

Edad
18a28 60 30,0
29a 39 82 41,0
40 a 50 37 18,5
>50 21 10,5
Estado civil
Soltera 66 33,0
Casada 48 24,0
Conviviente 77 38,5
Divorciada 6 3,0
Viuda 3 1,5
N.° de hijos
Ninguno 36 18,0
uno 61 30,5
Dos 56 28,0
Tres 34 17,0
Cuatro 0 mas 13 6,5
Grado de instruccién
Sin instruccion 1 0,5
Primaria 8 4,0
Secundaria 83 41,5
Superior técnico 61 30,5
Superior universitario 47 23,5
Ocupacién
Ama de casa 60 30,0
Estudiante 23 11,5
Trabajadora dependiente 54 27,0
Trabajadora independiente 63 31,5
Religion
Catolica 150 75,0
Evangélica 17 8,5
Otra 33 16,5

TOTAL 200 100

La tabla 1 Estos datos muestran que el 41% de estas mujeres se encuentran en el rango
de edades entre 29 y 39 afios, en cuanto al estado civil, el 38,5% de las mujeres son
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convivientes, el 30,5% de las mujeres tienen al menos un hijo, el 41,5% de las mujeres
tienen educacion secundaria, el 31,5% de las mujeres son trabajadoras independientes,
por Gltimo, en términos de religion, el 75% de las mujeres se identifican con la religion

catolica.
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TablaN.°. 2

Factores cognitivos

Factor cognitivo N.C. %

Sabe que es Papanicolaou

Si 180 90,0
No 20 10,0
Conoce la importancia

Si 160 80,0
No 40 20,0

Conoce con qué frecuencia
Si 127 63,5
No 73 36,5

Conoce sobre el VPH

Si 109 54,5
No 91 45,5
TOTAL 200 100

Los datos de la tabla 2 muestran que un 90% de las mujeres atendidas tienen un
conocimiento sobre el Papanicolaou, un 80% sobre su importancia, ademas, un 63,5% de
ellas sabe cuando se debe realizar la prueba y un 54,5% esta informado sobre el virus del

papiloma humano.
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TablaN.°. 3

Factores psicoldgicos

Factor psicoldgico N.°. %

Siente vergienza

Si 85 42,5

No 115 57,5

Cree que es doloroso

Si 85 42,5

No 115 57,5

Cree que le toma mucho tiempo

Si 33 16,5

No 167 83,5

Se ha olvidado alguna vez

Si 109 54,5

No 91 45,5

Se siente motivada en realizarse

Si 153 76,5

No 47 23,5
TOTAL 200 100

La tabla 3 muestra que el 57,5% de las mujeres del C.S Mariano Melgar no sienten
verguenza al acudir a realizarse el Papanicolaou, el 57,5% no creen que sea doloroso, el
83.5% no consideran que la prueba le toma mucho tiempo, el 54,5% se han olvidado en
alguna ocasién realizarse el examen, mientras que el 76,5% se siente motivada en

realizarse el examen de Papanicolaou.
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TablaN.°. 4

Factores institucionales

Factor institucional N.°. %

Tiempo de espera aceptable

Si 150 75,0

No 50 25,0

Ambientes son adecuados

Si 169 84,5

No 31 15,5

La obstetra le explico la importancia

Si 142 71,0

No 58 29,0

El trato fue adecuado

Si 177 88,5

No 23 11,5

Quien prefiere que le tome el Papanicolaou

Varén 3 1,5

Mujer 147 73,5

Me da igual 50 25,0
TOTAL 200 100

La tabla 4 muestra que el 75% de las mujeres del C.S Mariano Melgar consideran que el
tiempo de espera para recibir la atencion fue aceptable, el 84,5% indicaron que los
ambientes son adecuados, al 71% la Obstetra les explicd sobre de la importancia de
tomarse la prueba de Papanicolaou, el 88,5% consideran que el trato recibido por el
personal de salud que la atendié fue un trato adecuado, mientras que el 73,5% de las

mujeres prefieren que le tome la prueba del Papanicolaou una mujer.
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TablaN.°. 5

Actitud hacia la prueba de Papanicolaou

Actitud N.°. %
Favorable 34 17,0
Indiferente 155 77,5
Desfavorable 11 55

TOTAL 200 100

En latabla 5 en cuanto a las actitudes de las mujeres del C.S Mariano Melgar con respecto
a la prueba de Papanicolaou. Destaca que la mayoria de estas mujeres, un 77,5%,

muestran una actitud indiferente hacia la prueba.
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TablaN.°. 6

Frecuencia de toma de la muestra de Papanicolaou

Se ha realizado PAP N.C. %

Si 177 88,5

No 23 11,5

Frecuencia PAP

Adecuado 143 71,5

Inadecuado 57 28,5
TOTAL 200 100

En latabla 6 el 88,5% se ha realizado el examen de Papanicolaou y 71,5% de las mujeres

tienen una adecuada frecuencia en realizarse esta prueba.
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TablaN.°. 7

Relacion entre los factores sociodemograficos y la frecuencia en la que se realizan

la prueba de Papanicolaou

Frecuencia PAP

Sociodemograficos Adecuado Inadecuado X? P
N.C. % N.°, %

Edad
18a28 47 23,5 13 6,5
29a 39 61 30,5 21 10,5 6.27 0.09
40 a 50 24 12,0 13 6,5
>50 LT 55 10 5,0
Estado civil
Soltera 50 25,0 16 8,0
Casada 33 16,5 15 7,5 13.13 0.01
Conviviente 58 29,0 19 9,5
Divorciada 2 1,0 4 2,0
Viuda 0 0,0 3 -5
N.° de hijos
Ninguno 25 12,5 11 55
Uno 49 24,5 12 6,0 6.59 0.15
Dos 41 20,5 15 7,5
Tres 19 9,5 15 7,5
Cuatro 0 mas 9 4,5 4 2,0
Grado de instruccién
Sin instruccién 0 0,0 1 5
Primaria 3 15 = 2,5
Secundaria 62 31,0 21 10,5 12.01 0.02
Superior técnico 49 24,5 12 6,0
Superior universitario 29 14,5 18 9,0
Ocupacion
Ama de casa 39 19,5 21 10,5
Estudiante 20 10,0 3 1,5 4.47 0.21
Trabajadora dependiente 37 18,5 17 8,5
Trabajadora independiente 47 23,5 16 8,0
Religion
Catolica 113 56,5 37 18,5
Evangélica 10 5,0 7 3,5 4.34 0.11
Otra 20 10,0 13 6,5

TOTAL 143 71,5 57 28,5
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La tabla 7 segun la prueba de chi cuadrado nos muestra que los factores
sociodemogréficos limitantes de que las mujeres con estado civil casada y el grado de
instruccion secundaria si se relacionan significativamente con la frecuencia en la que se

realizan la prueba de Papanicolaou (P<0.05).

Asimismo, se observa que el 10,5% de las mujeres en edad fértil del C.S Mariano Melgar
que tienen una inadecuada frecuencia del PAP, tienen una edad entre 29 a 39 afios, el
9,5% tiene un estado civil conviviente, el 15% tiene entre 2 a 3 hijos, el 10,5% tiene un
grado de instruccién secundaria, el 10,5% es ama de casa y el 18,5% son de religion

catélica.

49

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




-%#7%, UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE ‘ CATOLICA

TESIS UCSM Z  DE SANTA MARIA

TablaN.°. 8

Relacion entre los factores cognitivos y la frecuencia en la que se realizan la

prueba de Papanicolaou

Frecuencia PAP

Factor cognitivo Adecuado Inadecuado X? P
N.C. % N.°. %

Sabe que es Papanicolaou

Si 136 68,0 44 22,0 14.52 0.00
No Z 3,5 13 6,5

Conoce la importancia

Si 126 63,0 34 17,0 20.63 0.00
No 17 8,5 23 11,5

Conoce con qué frecuencia

Si 103 51,5 24 12,0 15.74 0.00
No 40 20,0 33 16,5

Conoce sobre el VPH

Si 85 42,5 24 12,0 4.93 0.03
No 58 29,0 33 16,5
TOTAL 143 71,5 S7 28,5

La tabla 8 segun la prueba de chi cuadrado muestra que los factores cognitivos limitantes
y la frecuencia en la que se realizan la prueba de PAP presentan relacion estadistica
significativa (P<0.05).

Asimismo, se observa que el 22% de las mujeres en edad fértil del C.S Mariano Melgar
que se realizan el Papanicolaou con una frecuencia inadecuada si saben que es el
Papanicolaou, el 17% conocen la importancia de este examen, el 16,5% de mujeres no
conoce con qué frecuencia se realiza la prueba y que el 16,5% de las mujeres no conocen

que es el virus de papiloma humano.
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TablaN.°. 9

Relacion entre los factores psicoldgicos y la frecuencia en la que se realizan la

prueba de Papanicolaou

Frecuencia PAP

Factor psicoldgico Adecuado Inadecuado X? P
N.°. % N.°. %

Siente verglienza
Si 51 25,5 34 17,0 9.59 0.00
No 92 46,0 23 11,5
Cree gue es doloroso
Si 56 28,0 29 14,5 2.28 0.13
No 87 43,5 28 14,0
Cree que le toma mucho
tiempo
Si 14 7,0 19 9,5 16.39  0.00
No 129 64,5 38 19,0
Se ha olvidado alguna vez
Si 66 33,0 43 21,5 14.09  0.00
No 77 38,5 14 7,0
Se siente motivada en
realizarse
Si 116 58,0 37 18,5 5.95 0.01
No 27 13,5 20 10,0

TOTAL 143 71,5 57 28,5

La tabla 9 segln la prueba de chi cuadrado muestra que los factores psicolégicos
limitantes de sentir vergiienza, que crean que les toma mucho tiempo, el olvido y sentirse
motivada con la frecuencia en la que se realizan la prueba de PAP presentan relacion
estadistica significativa (P<0.05).

Asimismo, se observa que el 17% de las mujeres en edad fértil del C.S Mariano Melgar
que se realizan el Papanicolaou con una inadecuada frecuencia si sienten vergiienza al
acudir a realizarse el examen de Papanicolaou, el 14,5% cree que es doloroso, el 19% no
cree que le tome mucho tiempo, el 21,5% se olvidé alguna vez de realizarse la prueba y

el 18,5% se siente motivada en realizarse esta prueba.
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Tabla N.°. 10

Relacion entre los factores institucionales y la frecuencia en la que se realizan la

prueba de Papanicolaou

Frecuencia PAP

Factor institucional Adecuado Inadecuado X2 P
N.°. % N.°. %

Tiempo de espera aceptable
Si 114 57,0 36 18,0 5.96 0.01
No 29 14,5 21 10,5
Ambientes son adecuados
Si 124 62,0 45 22,5 1.87 0.17
No 19 9,5 12 6,0

La obstetra le explico la

importancia

Si 112 56,0 30 15,0 13.06 0.00
No 31 15,5 27 13,5

El trato fue adecuado

Si 128 64,0 49 24,5 14.09 0.00
No 15 7,5 8 4,0

Quien prefiere que le tome
el Papanicolaou

Varoén 3 15 0 0,0
Mujer 103 51,5 44 22,0 1.49 0.47
Me da igual 37 18,5 13 6,5

TOTAL 143 71,5 57 28,5

La tabla 10 segun la prueba de chi cuadrado muestra que los factores institucionales
limitantes que consideran el tiempo de espera aceptable, que la obstetra le explico la
importancia y que el trato si fue aceptable con la frecuencia en la que se realizan la prueba
de PAP presentan relacion estadistica significativa (P<0.05).
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Asimismo, se observa que el 18% de las mujeres del C.S Mariano Melgar que tiene una
frecuencia inadecuada de realizarse el Papanicolau, consideran que el tiempo de espera
para ser atendidos fue aceptable, el 22,5% considera que los ambientes son adecuados, el
15% indicaron que la obstetra les explicd la importancia de este examen, el 24,5%
considera que el trato fue adecuado y el 22% prefiere que un personal femenino le tome

la prueba de Papanicolaou.
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Tabla N.°. 11

Relacion entre la actitud hacia el Papanicolaou y la frecuencia en la que se realizan

la prueba de Papanicolaou

Actitud hacia el Frecuencia PAP TOTAL
PAP Adecuado Inadecuado
N.°. % N.°. % N.°. %
Favorable 22 11,0 12 6,0 34 17,0
Indiferente 114 57,0 41 20,5 155 77,5
Desfavorable 7 3,5 4 2,0 11 55
TOTAL 143 71,5 57 28,5 200 100

X?=1.42 P>0.05P=0.49

La tabla 11 segin la prueba de chi cuadrado (X?=1.42) muestra que la actitud hacia el
Papanicolaou y la frecuencia en la que se realizan la prueba de Papanicolaou no presentan

relacion estadistica significativa (P>0.05).

Asimismo, se observa que el 57% de las mujeres del C.S Mariano Melgar que se realizan
el Papanicolaou con una frecuencia adecuada tienen una actitud indiferente, mientras que

el 20,5% tienen una inadecuada frecuencia.
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DISCUSION
Con respecto a los distintos factores analizados en las usuarias, en cuanto a:

A los factores socio-demogréaficos, se encontré que las mujeres en edad fértil del C.S
Mariano Melgar, el 41.0% se encuentran entre los 29-39 afios, el 38.5% de las mujeres
son convivientes, el 30.5% de las mujeres tienen al menos un hijo, el 41.5% de las mujeres
tienen educacion secundaria, el 31.5% de las mujeres son trabajadoras independientes y
el 75.0% de las mujeres se identifican como catélicas (tabla N°1). Hallazgos similares se
encontraron por Camacho C., Cardenas K. y Gutierrez T. en 2019 (33), donde nos dice
que la instruccion educativa que tienen las usuarias es del 52% siendo este un nivel
secundario. Asi mismo de los hallazgos encontrados por Araoz M. en el 2019 (39), nos
dice que de la poblacion encuestada la edad fluctua entre 30 a 50 afios con un 60%, 46.9%
es conviviente y segun el grado de instruccion el 63.1% tiene secundaria completa. Otros
hallazgos encontrados por Quispe E. en el 2014 (40), nos menciona que el grado de
instruccion de las mujeres es de secundaria completa, en la parte de la religion la mayoria

profesan el catolicismo y por el estado civil en su mayoria son convivientes.

En los factores cognitivos, se encontrd que las usuarias tienen un 90.0% de conocimiento
sobre el Papanicolaou, 80.0% sobre su importancia, en cuanto a la frecuencia de realizarse
el PAP un 63.5% conocen cada cuanto tiempo debe ser el PAP y 54.5% de las mujeres
estan informadas sobre el virus del papiloma humano. En comparacion con el estudio
realizado por Huacario J., (34), donde nos dice que en relacién al conocimiento del CaCu
el 52.8% de las pacientes no tenian conocimiento sobre este examen demostrando un
menor porcentaje con las usuarias del C.S. Mariano Melgar donde el 10% de las usuarias
no sabe que es el examen de Papanicolau, asimismo en relacion a la importancia del
examen de Papanicolau se encontro similitud por Araoz M. (39), donde nos menciona
que las usuarias interesadas en la informacion sobre la importancia del examen de
Papanicolaou es del 73.8%. De la misma forma en comparacién con el estudio realizado
por Quispe E. (40), menciona que hay un mayor porcentaje de usuarias que no conocen
la importancia del Papanicolau ya que en su estudio se les pregunto a las usuarias si el
Papanicolaou es importante y si cumplieron con tomarse la prueba de PAP, a lo cual
respondieron que no y ante la pregunta sobre la ultima vez que se realizaron la prueba de
Papanicolau, las mujeres respondieron que la ultima vez fue hace mas de 5 afos.

55

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




-s#7% . UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM -2 DE SANTA MARIA

Segun los factores psicoldgicos, se muestra que el 57.5% de las mujeres no sienten
verguenza, un 42,5% si siente incomodidad al acudir a realizarse el PAP, el 57.5% creen
que el PAP no es doloroso, el 83.5% no consideran que el PAP les tome mucho tiempo,
el 54.5% de las mujeres se olvidaron en alguna ocasion realizarse el PAP y el 76.5% se
sienten motivadas a realizarse el PAP. Hallazgos similares se encontraron por Alvarado
A. y Carhuapoma N. en el 2022 (35), donde nos dice que el 54.3% declaran que tienen
verglienza para realizarse el PAP. De los hallazgos encontrados por Mahecha L.;Villate
S. 'y Puerto D. en el 2019 (32) , nos menciona que a pesar de que la mayoria de las
mujeres manifestaron conocer la importancia de realizarse el examen y deciden
voluntariamente acceder a él, expresan experimentar diferentes sentimientos catalogados
como negativos frente a este; la pena, la vergiuenza y el miedo al dolor y estos son
impedimentos principales que limitan el acceso a la prueba de Papanicolaou. Comparando
con el trabajo realizado por Leon M. y Herrera Y., en el 2018 (36), en mencion a los
factores psicoldgicos el 86% de las usuarias expresa que tiene verglienza al realizarse el
examen de Papanicolaou. Y segun los hallazgos encontrados por Lazo K., en el 2023 (38),
se encontrd que los factores asociados a la alta predisposicion de realizarse un PAP fueron
solamente la mayor percepcion de beneficios de realizarse un PAP, y la mayor percepcion

de motivacion para realizarse este examen.

Segun los factores institucionales
Se encontro que el 75% de las mujeres consideran que el tiempo de espera para recibir

atencion fue aceptable, el 85.5% considera que los ambientes son adecuados, al 71,0%
indico que la obstetra que las atendié les explico la importancia del PAP, el 88.5%
considera que el trato recibido fue adecuado y el 73.5% de las mujeres prefieren que la
prueba de PAP solo lo tome una Obstetra mujer. Hallazgos similares se encontraron por
Alvarado A. y Carhuapoma N., en el 2022 (35), el cual nos indica que el 75.7% consideran
que el tiempo de espera es el adecuado y que un 70% no se realizaria el PAP debido a que
el personal encargado de sacar el PAP fuese varon.

En relacién a la actitud ante la prueba de Papanicolaou se encontrd que el 17% de las
usuarias tiene una actitud favorable, 77.5% una actitud indiferente y el 5.5% una actitud
desfavorable ante esta prueba. Asi mismo Nuria G., Valdiviezo P. (37), indica en su
estudio que el 39.2 % de las mujeres tienen una actitud indiferente, el 30,8 % una actitud
favorable y el 30.0% poseen una actitud desfavorable sobre el examen de Papanicolaou.
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Asi mismo Camacho C., Céardenas K., Gutiérrez M. (33), menciona que el nivel de
creencias es elevado ya que el 40% creen que no deben realizarse un PAP si no sienten

ninguna molestia.

Frecuencia de toma de la muestra de Papanicolaou, se encontré que el 88.5% de las
usuarias se realizo el examen de Papanicolau en algin momento de sus vidas y el 11.5%
no se realizd el examen de Papanicolau. Demostrando que solo el 71.5% de las usuarias
tenia una adecuada frecuencia del PAP (< 3 afios) y el 28.5% una inadecuada frecuencia
para realizarse este examen (> 3 afios). Lo que nos indica que pocas usuarias toman
medidas de prevencion contra el cancer cervico uterino. A comparacion con el estudio
realizado por Araoz E., (39), donde menciona que la frecuencia de usuarias que no
accedieron a la toma de Papanicolaou en el servicio de planificacion familiar del Centro
de Salud Francisco Bolognesi, fue del 54.6%. Asi mismo Camacho C., Cardenas K.,
Gutiérrez M. (33), menciona que el 45% de las usuarias se realizan el PAP en periodos
de tres afios, 26% se realiza cada 2 afos, y el 23% cada afio, demostrando similitud con
las usuarias del C.S. Mariano Melgar donde el 88.5% se realizo este examen en el periodo

dentro de los tres anos.

En la relacién entre los factores sociodemogréaficos limitantes y la frecuencia en la que se
realizan la prueba de Papanicolaou, encontramos que el 30.5% de las mujeres en edad
fértil que tienen una frecuencia adecuada para realizarse el PAP tienen la edad entre 29 a
39 afos, seguido de la edad entre los 18 a 28 afios con 23.5% y luego de entre los 40 a 50
afios con un porcentaje del 12.0%. Segun la OMS y la OPS indican que, a partir de los
25 afios, y hasta los 64 afios, se debe realizar el PAP cada tres afios. Solo en algunos casos
especificos, algunas mujeres deben realizarse el PAP cada un afio. “Las Ginicas mujeres
que se van a ver beneficiadas con el PAP una vez al afio son aquellas que tengan alguin
cuadro de inmuno compromiso, también quienes tengan alguna enfermedad base ante la
cual el ginec6logo indique el PAP anual” (31). Hallazgos similares se encontro por Lazo
K., en el 2023 (38), menciona que los factores asociados al cumplimiento apropiado de
tamizaje de CaCu fueron entre las edades de 25 a 45 afios. Asimismo, se observa que el
29.0% de las mujeres que se realizan el Papanicolaou con una frecuencia adecuada son
convivientes, hallazgos encontrados por Araoz M. en el 2019 (39), nos indica que el
estado civil de predominio es de convivencia con un 46.9%. Respecto a la relacion entre

la frecuencia y la cantidad de hijos que tiene una mujer, encontramos que 24.5% de las
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mujeres tiene un solo hijo, lo que nos puede indicar que tengan mas tiempo y motivacion
para realizarse el examen de PAP. Segun Ortiz R. (22), nos menciona que se ha
establecido que mujeres con dos 0 mas hijos tienen un riesgo 80% mayor respecto de las
nuliparas de presentar lesion intraepitelial. La relacion entre le frecuencia y el grado de
instruccion, se encontrd que el 31.0% de las mujeres que terminaron su secundaria
completa, tienen una adecuada frecuencia para realizarse el examen de PAP. Hallazgos
similares encontr6 Camacho C., Cardenas K. y Gutierrez T. en 2019 (33), en cuanto a las
mujeres que se realizan el PAP tienen un grado de instruccién educativa del nivel
secundario con un 52%. Asi mismo Ledn M. y Herrera Y., en el 2018 (36), nos muestra
que el 65% de las usuarias tienen el grado de instruccion secundario; el 41% se realizan
el examen de Papanicolaou y el 24% no se realizan el examen de Papanicolaou. Los
resultados entre la frecuencia y la religion que ejercen las usuarias se encontrd que el
56.5% son catdlicas donde hallazgos similares encontrados por Quispe E., en el 2014

(40), nos refiere que las mujeres profesan el catolicismo.

De acuerdo a la relacion entre los factores cognitivos limitantes y la frecuencia en la que
se realizan la prueba de Papanicolau encontramos que el 68% de las usuarias tiene un
conocimiento adecuado de que es el Papanicolau, el 63% conoce la importancia, 51.5%
conoce con qué frecuencia y el 42.5% conoce sobre el VPH. Segin Huacario J., (34),
menciona en su estudio que la principal barrera percibida por las mujeres encuestadas

para la frecuencia de toma de Papanicolaou fue la barrera cultural en un 67%.

Relacion entre los factores psicologicos limitantes y la frecuencia en la que se realizan la
prueba de Papanicolau, se pudo encontrar el 42.5% de las pacientes siente verglenza, el
42.5% cree que es doloroso realizarse este examen, 16.5% considera que les toma mucho
tiempo el realizarse el Papanicolaou, 54.5% se olvido realizarse el exameny el 23.5% de
las usuarias no se sienten motivadas en realizarse el Papanicolaou. Estudios similares se
pudo encontrar por Maguifia L., Valencia Y., (36), menciona que 41% de las mujeres
que se realizaron el PAP tienen verglienza, el 33% siente miedo y que el 37% de las que

se realizaron el PAP se olvidaron alguna vez de realizarlo.

Relacion entre los factores institucionales limitantes y la frecuencia en la que se realizan
la prueba de Papanicolau, se encontr6 que el 57.0% de las mujeres que tienen una

adecuada frecuencia del examen de PAP consideran que el tiempo de espera para ser
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atendidos fue aceptable, el 62.5% indicaron que el ambiente es adecuado, al 56.0% de
pacientes la obstetra les explico sobre la importancia, el 64.0% consideran que el trato es
adecuado y el 51.5% de las mujeres prefieren que el PAP lo realice una mujer. Hallazgos
similares se encontraron por Alvarado A. y Carhuapoma N. (35), menciona que el 68.6%
de las mujeres que se realizaron la prueba de PAP consideran que el tiempo de espera
para la atencion es el adecuado y que un 70% de las mujeres que se hicieron la prueba de
PAP en dicho Centro de Salud, considera no realizarse el PAP a menos que sea un

profesional de sexo femenino.

En la relacion entre la actitud hacia el Papanicolaou y la frecuencia en la que se realizan
la prueba de Papanicolaou, se encontrd que el 57.0% que tienen una adecuada frecuencia
del examen de PAP, tiene una actitud indiferente, el 11.0% tiene una actitud favorable y
un 3.5% tiene una actitud desfavorable hacia la prueba. Hallazgos similares hubo en Nuria
G., Valdiviezo P. (37), que el 39.2 % de mujeres en edad reproductiva que accedieron a
la entrevista sobre el examen de Papanicolaou tienen una actitud indiferente, sin embargo,
el 30,8 % tienen una actitud favorable; en cambio el 30.0% poseen una actitud

desfavorable frente al tema en discusion.
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CONCLUSIONES

PRIMERA: Se encontr6 que la edad de las mujeres se encuentra entre los 29 a 39
afios, son convivientes, tienen al menos 1 hijo, tienen grado de
instruccion secundaria, saben sobre el Papanicolaou, su importancia,
frecuencia y sobre el VPH. Las mujeres no sienten verguenza, dolor, no
creen que les tome mucho tiempo y se olvidaron de realizarse el examen,
ademas que se sienten motivadas ante la prueba. Consideran el tiempo de
espera aceptable, los ambientes y trato adecuado, la obstetra les explico
la importancia y prefieren que un personal femenino les tome la prueba.

La actitud que presentaron ante la prueba es indiferente.

SEGUNDA: Las mujeres atendidas en el C.S Mariano Melgar, tienen una frecuencia

adecuada en realizarse el Papanicolaou.

TERCERA: Se encontrd una relacién significativa entre la frecuencia en la que se
realizan el PAP las mujeres en edad fértil del C.S Mariano Melgar con
los factores sociodemogréaficos limitantes, aquellas mujeres con estado
civil casada y el grado de instruccion secundaria, con todos los factores
cognitivos limitantes, factores psicolégicos limitantes de que sienten
verguenza, que les toma mucho tiempo, el olvido y el sentirse motivada,
factores institucionales limitantes al tiempo de espera que si es aceptable,
el trato adecuado y la explicacion de la importancia. En relacion con
actitud, no se encontr6 una relacién significativa con la frecuencia en la
que se realizan el Papanicolau.
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RECOMENDACIONES

1. Para la Gerencia Regional de Salud de Arequipa, que siga fortaleciendo las
competencias de los profesionales de Obstetricia, asi seguir mejorando la
capacidad de detectar el Cancer de Cuello uterino en las mujeres, mediante el

examen de Papanicolaou.

2. Al centro de Salud Mariano Melgar, se sugiere proporcionar capacitacion al
personal de salud para lograr que las usuarias tengan mayor conocimiento sobre
el Céncer de Cuello Uterino y la importancia de realizarse el examen de
Papanicolaou, asi mismo lograr que conozcan cuando y cada cuanto tiempo es

lo adecuado para realizarse este examen.

3. Allos internos de Obstetricia del centro de Salud Mariano Melgar, que puedan
implementar charlas informativas sobre prevencion primaria del cancer de cuello
uterino y asi poder captar usuarias para los consultorios de Planificacion

Familiar y Preventorio.

4. A la facultad de Obstetricia y Puericultura de la Universidad Catdlica Santa
Maria continuar con la linea investigativa acerca de este tema en donde se tenga
en consideracion no solo un centro de salud, sino que abarque todos los centros
de salud de la Red Arequipa- Caylloma, con el fin de encontrar otros datos que

muestren la realidad frente a este cancer.

5. A los futuros investigadores, se sugiere que puedan incrementar métodos y
estrategias para la prevencion del cancer del cuello uterino, mediante sesiones
educativas e informativas, respecto a los estilos de vida, hablar de la importancia
de la vacuna y de realizarse el Papanicolaou y asi luego poder seguir haciendo
estudios y observar cuales son los cambios respecto a la decision y actitud que

tengan frente a la prueba de Papanicolaou.
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ANEXOS

ANEXO N.°01: CONSENTIMIENTO INFORMADO

“FACTORES LIMITANTES RELACIONADOS A LA FRECUENCIA DE TOMA
DE LA PRUEBA DE PAPANICOLAOU EN MUJERES EN EDAD FERTIL DEL
C.S. MARIANO MELGAR-SEPTIEMBRE-OCTUBRE-AREQUIPA 2023”

Se me ha solicitado participar en una investigacion que tiene como proposito:
Demostrar cuales son los factores limitantes relacionados a la frecuencia de toma de la
prueba de Papanicolaou en mujeres en edad fértil del C. S. Mariano Melgar. Arequipa
2023.

Al participar en este estudio, tengo total conocimiento de los objetivos de éste y estoy

de acuerdo en que la informacidn recolectada se utilice sélo con fines académicos.

Estoy en conocimiento de que:
a) En mi participacion, se asegura la privacidad y confidencialidad.
b) Cualquier pregunta con respecto a mi participacion debera ser contestada por la
investigadora.
c) Yo podré retractarme de participar en este estudio en cualquier momento sin dar
razones.
d) Los resultados de este estudio pueden ser publicados, con propdsitos

académicos, pero minombre o identidad no sera revelada.

e) Este consentimiento esta dado voluntariamente sin que haya sido forzada u
obligada

INVESTIGADOR RESPONSABLE USUARIA PARTICIPANTE
DNI
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ANEXO N.° 02: FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

PRESENTACION: El presente instrumento tiene como objetivo general determinar
los factores limitantes psicoldgicos, cognitivos, sociodemograficos, institucionales y
actitudes relacionados a la frecuencia de toma de la prueba de Papanicolaou, segln
percepcion de las mujeres.

Responda por favor con mucha sinceridad y veracidad los siguientes items, ya que

esto permitira cumplir los objetivos de la investigacion.

INSTRUCCIONES: A continuacion, se presentaran unas preguntas relacionadas

con el tema,marcar con un aspa (X) donde corresponde.

FECHA: N° de Ficha de recoleccion de datos

I. Factores socio-demogréficos:
1. Edad: ..... aflos
a) 18-28
b) 29-39
c) 40-50
d) >50
2. Estado civil:
a) Soltera
b) Casada
c) Conviviente
d) Divorciada
e) Viuda
3. Ndmero de hijos:
a) 0
b) 1
c) 2
d 3
e) >4
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4. Grado de Instruccion:
a) Sin instruccion
b) Primaria
c) Secundaria
d) Superior Técnico
e) Superior Universitario

5. Ocupacion:
a) Ama de casa
b) Estudiante
c) Trabajadora dependiente
d) Trabajadora independiente

6. Religion:
a) Catolico
b) Evangélico
c) Otro

Il.  Factores cognitivos:

7. ¢Sabe usted que es el examen de Papanicolaou?
a) Si
b) No

8. ¢Conoce la importancia del examen de Papanicolaou?
a) Si
b) No

9. ¢Conoce con qué frecuencia debe realizarse el examen de Papanicolaou?
a) Si
b) No

10. ¢Conoce usted sobre el virus del papiloma humano?
a) Si
b) No

I11. Factores Psicolégicos
11. ¢ Al acudir a realizarse el examen de Papanicolaou siente vergiienza?

a) Si
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b) No
12. ¢ Cree que el examen de Papanicolaou es doloroso?
a) Si
b) No
13. ¢ Cree que el examen de Papanicolaou le toma mucho tiempo?
a) Si
b) No
14. ;Se ha olvidado en alguna ocasion realizarse el examen de PAP?
a) Si
b) No
15. ;Se siente motivada en realizarse el examen de PAP?
a) Si
b) No
IVV. Factor Institucional
16. ¢ Considera que el tiempo de espera para recibir la atencién fue aceptable?
a) Si
b) No
17. ¢ Considera que los ambientes son adecuados?
a) Si
b) No
18. ¢ La Obstetra que la atendio le explicé sobre de la importancia de tomarse la
prueba de Papanicolaou?
a) Si
b) No
19. (El trato recibido por el personal de salud que la atendi6 fue un trato
adecuado?
a) Si
b) No
20. ¢Quién prefiere que le tome la prueba del Papanicolaou?
Obstetra varon (') Obstetra mujer () Me da igual ()

Por qué?
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V. Actitud positiva hacia la prueba

ITEMS TA A [ D D

¢Cree Ud. que el examen del PAP es
doloroso?

¢Cree Ud. que el examen del PAP es
muy c0st0so?

¢Recomendarias el examen de PAP a
una amiga?

¢Considera Ud. que solo las
trabajadoras sexuales deben
realizarse el examen de PAP?

¢Cree Ud. que es importante la
realizacion del examen de PAP?

¢Cree Ud. que el examen de PAP solo
debe ser realizado por un profesional
de sexo femenino?

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

¢Considera Ud. que la opinion de su
pareja interfiere en su decision para
que Ud. no se realice el examen de
PAP?

¢Cree Ud. que la realizaciéon del
examen del PAP va en contra de sus
principios religiosos?

¢Le gustaria recibir mas informacion
sobre el examen de PAP?

V1. Frecuencia en que se realiza el Papanicolaou:
21. ¢ Alguna vez se ha realizado la prueba de Papanicolaou?
a) SlI
b) NO
22. ¢Cuando fue la altima vez que se realizé el Papanicolaou?
a) Hace mas de 3 afios
b) Hace menos de 3 afios
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ANEXO 4: VALIDACION DEL INSTRUMENTO

ESCALA DICOTOMICA PARA EVALUAR POR JUICIO DE EXPERTOS

APRECIACION DE EXPERTOS SOBRE EL INSTRUMENTO DE MEDICION

N ITEMS b1 | NO

|
1
1

El instrumento tiene estrectura logica
La secuencia de presentacidn de items es dptima
El grado de dificultad o complejidad de los items es aceptable

Los términos utilizados en las preguntas son claros v comprensibles

Los items reflejan el problema de imvestigacion i
|

Los instrumentos abarcan en su totalided el problema de
investigacion

& L s L k3| e

7 | Los items permuten medir el problema de investigacidn

2 | Los ftems permiten recoger informacion para alcanzar los objetivos
de la investigacidn

% | El instrumento abarca las variables ¢ indicadores

10 | Los (tems permitirdn contrastar las hipdtesis.

Matriz de respuestas de los profesionabes comsultados sobre ¢l instromenta de

medician
(Juaicio de expertos)
ITEM EXFERTOS TOTAL
i z i |4 5 6
i 1 1 i B 1 1 0
0z 1 1 1 T 1 1 06
03 1 1 i 1 1 1 [
7] 1 i 1 1 1 1 [
[ 1 1 1 1 1 1 [T
[T 1 1 1 1 1 1 (7
(] 1 1 1 1 1 1 (M
08 1 1 1 1 [
0w 1 1 1 1 1 1 [ I
10 S 1 [ 1 1 [T
Respuesta de los pm‘lhlhn:lul: 1 =Si, 0= MNao I

FProfesionales Consultados:

1. ML s Wilfredo Amaro Cécerss (lnbora en la UNTR-M)

2. Lic. Enf. Evelia Mego Altamirano (jefa de enfermeros del HRVF-CH)
3. Lic. Eof, Marin Patricia Aguilar Villanseva (labora en HRVF-CH).
4. Estadistico Elias Alberto Torrnes Armas (labora en la UNTR-M)

5. Lic. Obst. But Indira Portal Picroka (abors en HEVF-CH)L

G, Lic. Obst, Marjory Ddvila Lamea (labora en HRVF-CH)
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RESULTADOS DE JUICIO DE EXPERTOS

i‘ SIGNIFIC,
- iTEM JUECES EXPERTOS FVALOR | ESTADISTICA
EVAL. ADECUADD | INADECUADO <a |'

g N° % N % '.

B 3 100 0 0 | noisers | e
1 6 100 0 0 | 0015625 ==
36 100 ] 0 | a0ises | -
£ m e 0 emisess | e
5 6 100 o 0 0L015625 | =k
6 [ 100 0 0 0015628 | =
7 6 100 0 0 | 0015625 | wa

8 b 100 0 b | aoises | e+

3 6 100 0 0 | a.015625 x
10 6 100 i 0 | 00is6s | wx

"ﬁ:rrhl'.'l 60 | 100 R 0 | BETIEIT | '

Fuenie: Aprecisciin de los experios

Respuesta de los profesionales: 1=8i; =No
* ; Bignificativa (p = 05}

= Altamente sipndflcativa (p< 0.01)

YO = VT

BATIGIT = 1.6449

RESULTADO:

Comparando el valor caleulado (VO = B 673617) con el valor tednico (VT = 16449, en
hase a ko repla de decizidn, se scepta ka hipdteis alternativa al 95% de confianza
estadistica. Por lo tanto con este resultado el instrumento de medicion es adecuado,

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos
En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




~v==". UNIVERSIDAD
REPOQSITORIO DE : CATOLICA

TESIS UCSM Z  DE SANTA MARIA

Andlisis de fiabilidad

Resumen del procesamiento de los casos

N %
Vilidos 53 100
Casos Excluidos* 0 0
Total 53 100
a. Eliminacidn por lista basada en todas las variables del
procedimiento.
ANALISIS:

Segin alfa de cronbach, el instramento de medicion es aceptable ya que el cosficiente
de confiablidad tiene un valor de 0,791 y estd dentro del rango del coeficiente de 0-1

CRITERIO DE CONFIABILIDAD VALORES:
Confiabilidad muy bajs: 0.0

Confiabilidad bega: 0.3

Confiabilidad regular; 0 §

Confiabilidad accpable: 0 8

Confiabilidad clevada: | 0
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