v . UNIVERSIDAD
REPQSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM &  DE SANTA MARIA

Universidad Catdlica de Santa Maria
Facultad de Medicina Humana

Escuela Profesional de Medicina Humana

Nivel de conocimiento sobre el cancer cervical relacionado con la actitud
hacia el despistaje de cancer en mujeres jovenes que acuden a un
establecimiento de primer nivel de atencion en el centro de Salud Maritza

Campos Diaz de Zamacola, 2026

Tesis presentada por los Bachilleres:
Villanueva Zea, Geraldine Mirella
ORCID: 0009-0008-6164-4391
Martinez Villena, Gonzalo Alonso
ORCID: 0000-0001-5230-248X

para optar el Titulo Profesional de Medico Cirujano
Asesora:

Dra. Del Castillo Solérzano, Noemi
ORCID: 0009-0009-8201-9891

Arequipa - Peru
2026

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UCSM-ERP
UNIVERSIDAD CATOLICA DE SANTA MARIA
MEDICINA HUMANA
TITULACION CON TESIS
DICTAMEN APROBACION DE BORRADOR

Arequipa, 25 de Marzo del 2026

Dictamen: 016608-C-EPAMH-2026

Visto el borrador del expediente 016608, presentado por:

1019602651 - MARTINEZ VILLENA GONZALO ALONSO
21019250212 - VILLANUEVA ZEA GERALDINE MIRELLA

Titulado:

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL CANCER CERVICAL RELACIONADO CON LA ACTITUD
HACIA EL DESPISTAJE DE CANCER EN MUJERES JOVENES QUE ACUDEN A UN
ESTABLECIMIENTO DE PRIMER NIVEL DE ATENCION EN EL CENTRO DE SALUD MARITZA
CAMPOS DIAZ DE ZAMACOLA, 2026

Nuestro dictamen es:
APROBADO

Titulo Profesional/Titulo de Segunda Especialidad/Grado Académico a optar:

MEDICO CIRUJANO

20432343 - NUNEZ ZEVALLOS GLADYS EDITH
DICTAMINADOR

10420012 - MANRIQUE SAM MARTA CECILIA
DICTAMINADOR

42250354 - VILCA CACERES JOSHEP
DICTAMINADOR




Nivel de conocimiento sobre el cancer cervical relacionado
con la actitud hacia el despistaje de cancer en mujeres
jovenes que acuden a un establecimiento de primer nivel de
atencion en el centro de

INFORME DE ORIGINALIDAD

18, 20, 8. 124

INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERNET  PUBLICACIONES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS

repositorio.unac.edu.pe 7(y
0

Fuente de Internet

repositorio.ucsm.edu.pe 40/
0

Fuente de Internet

Submitted to Universidad Nacional de San 1
Cristébal de Huamanga

Trabajo del estudiante

%

Humanidades

Trabajo del estudiante

%

Submitted to Universidad Privada del Norte 1

Trabajo del estudiante

%

repositorio.unsm.edu.pe “

Fuente de Internet

%

Submitted to Universidad de Cienciasy 1
6

alicia.concytec.gob.pe 1

Fuente de Internet

%




=== . UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE : CATOLICA

TESIS UCSM -  DE SANTA MARIA

DEDICATORIA

“If we live fast, let us die young.”

— Run, BTS

A Dios, por guiar mis pasos, darme fortaleza en los momentos dificiles y permitirme alcanzar
una meta tan importante en mi vida.

A mis padres, Cesar y Cecilia, a mi hermana Melany, por su amor, esfuerzo y apoyo
incondicional a lo largo de mi formacién académica. Gracias por creer en mi y motivarme
siempre a seguir adelante.

A mis amigos, quienes estuvieron presentes durante este proceso brindandome su apoyo,
compafiia y palabras de aliento en cada etapa de este camino.

Geraldine Mirella Villanueva Zea

A mis padres, Shirley y José Carlos, quienes con su amor incondicional y sacrificio silencioso
construyeron los cimientos de mi vida. Gracias por creer en mi cuando ni yo mismo lo hacia;
este titulo lleva su nombre grabado en cada pagina.

A mi hermano, Gregory, por ser mi apoyo Yy por caminar a mi lado en este trayecto. Tu
presencia ha sido el refugio necesario en los momentos de mayor exigencia.

A Melany, mi pareja y compariera de vida. Gracias por tu paciencia infinita, por ser mi
motivacion diaria y por sostener mi mano durante las noches mas largas de esta carrera. Este
logro es tan tuyo como mio.

A mis abuelos, pilares de mi historia. A mi abuelita Victoria, por tu bendicion y tu vida que
me acompafia. A mi abuelo Julio, que desde la eternidad guia mis pasos; espero que hoy, alla
donde estés, te sientas orgulloso del médico en el que me he convertido. A mi abuela
Cipriana, por el tiempo compartido que guardo en mi corazon, y a mi abuelo Jose, a quien no
pude conocer, pero cuya herencia de vida me trajo hasta aqui.

A mi familia en general, por su aliento constante, y a mi co-tesista Geraldine, por la
perseverancia y el trabajo compartido para alcanzar esta meta.

Todo mi esfuerzo, mi carrera y mi vocacién, son por y para ustedes.

Gonzalo Alonso Martinez Villena

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




#7% - UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE ] CATOLICA

TESIS UCSM &  DE SANTA MARIA
AGRADECIMIENTOS

A Dios por darme la vida, la sabiduria y la fortaleza necesarias para culminar esta etapa tan
importante.

A mis padres, por su amor, comprension y apoyo constante durante toda mi formacion
académica. Su confianza y esfuerzo han sido fundamentales para alcanzar este logro.

A mis amigos, quienes me acomparfiaron durante este proceso, brinddndome animo, apoyo
incondicional y motivacion en los momentos més desafiantes.

A mi asesora y a los docentes que contribuyeron con su orientacion y conocimientos al
desarrollo de esta investigacion.

Y a todas las personas que, de una u otra manera, formaron parte de este proceso y aportaron
para que este trabajo pudiera concretarse.

Geraldine Mirella Villanueva Zea

A la Universidad Catolica de Santa Maria y a la Facultad de Medicina Humana, por haberme
brindado las herramientas y el conocimiento necesario para formarme como profesional de la
salud y por ser mi segundo hogar durante todos estos afios.

A nuestro asesor, por su invaluable guia, su tiempo y su exigencia académica. Sus
correcciones y consejos fueron fundamentales para dar rigor cientifico a esta investigacion y
para ensefiarnos la importancia de la medicina basada en evidencias.

Al personal administrativo y asistencial del Centro de Salud Maritza Campos Diaz de
Zamacola, por permitirnos el acceso a sus instalaciones y por las facilidades otorgadas para la
recoleccion de datos. Sin su disposicion, este estudio no habria sido posible.

A las 271 mujeres que participaron voluntariamente en este estudio, por su tiempo y por
confiar en nosotros. Sus aportes permiten que hoy podamos proponer mejoras en la
prevencion del cancer cervical en nuestra region.

A mi co-tesista, Geraldine Mirella, por el trabajo en equipo, las horas de analisis y la
perseverancia compartida para culminar este proyecto de manera exitosa.

Gonzalo Alonso Martinez Villena

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




#7% - UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE = CATOLICA

TESIS UCSM —«& DE SANTA MARIA

RESUMEN

El objetivo de la investigacion fue determinar el nivel de conocimiento sobre el cancer cervical
relacionado con la actitud hacia el despistaje de cancer en mujeres jovenes que acuden a un
establecimiento de primer nivel de atencion en el centro de salud Maritza Campos Diaz de
Zamacola, 2026. La metodologia fue de tipo basica, con un nivel descriptivo-correlacional, con
un disefio tipo observacional y transversal; la poblacion estuvo compuesta por 271 mujeres
jévenes de entre 18 a 29 afios a quienes se les aplicaron la escala de nivel de conocimiento sobre
el cancer cervical y la escala de actitudes hacia la deteccion de cancer para medir las variables
de estudio. Los resultados mostraron que el nivel de conocimiento sobre el cancer cervical es
alto en 53.1%, mientras que un 35.8% de los encuestados reportd un conocimiento medio y un
11.1% un nivel bajo, lo que podria derivar en un menor control médico y posibles problemas
de salud a futuro; en cuanto a la actitud hacia el despistaje de cancer, el 66.8% present6 una
actitud favorable y el 33.2% restante desfavorable. La investigacion concluy6 que existe una
relacion positiva y significativa entre el conocimiento sobre el cancer cervical y la actitud hacia
el despistaje (p =.000 y Rho =.208).

Palabras clave: Cancer cervical, actitud al despistaje de cancer, mujeres jévenes
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ABSTRACT

The objective of this study was to determine the level of knowledge about cervical cancer in
relation to attitudes toward cancer screening among young women attending a primary
healthcare facility at the Maritza Campos Diaz Health Center in Zamacola, 2026. The
methodology was basic, with a descriptive-correlational level, and an observational, cross-
sectional design. The population consisted of 271 young women aged 18 to 29 years, who were
administered the cervical cancer knowledge scale and the attitudes toward cancer screening
scale to measure the study variables. The results showed that the level of knowledge about
cervical cancer was high in 53.1% of participants, while 35.8% reported a medium level of
knowledge and 11.1% a low level, which could lead to reduced medical follow-up and potential
future health problems. Regarding attitudes toward cancer screening, 66.8% demonstrated a
favorable attitude, while the remaining 33.2% showed an unfavorable one. The study concluded
that there is a positive and significant relationship between knowledge about cervical cancer
and attitudes toward screening (p = .000, Rho =.208).

Keywords: Cervical cancer, attitude toward cancer screening, young women
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INTRODUCCION

El c&ncer cervical continda siendo una de las principales causas de morbimortalidad en mujeres
a nivel mundial, especialmente en aquellas que se encuentran en edad reproductiva. Esta
situacion representa un desafio prioritario para la salud publica en multiples paises, la magnitud
del problema se agrava por las limitaciones en el conocimiento sobre la enfermedad y sus
estrategias de prevencion, asi como por factores asociados, entre ellos el desconocimiento de
las pruebas de tamizaje, la vergiienza que algunas mujeres experimentan al someterse a estos
examenes y el temor a recibir un diagndstico positivo; todos estos elementos contribuyen de
manera importante a mantener altos niveles de desconocimiento y desinformacién respecto a

esta condicion, dificultando asi la deteccion oportuna y el control efectivo del cancer cervical
(1).

En este contexto, las brechas informativas resultan ain mas evidentes debido a diversas barreras
socioculturales, la persistencia de mitos vinculados con la sexualidad y el uso de fuentes
digitales poco confiables. Estos factores influyen directamente en la actitud de las mujeres hacia
el despistaje del cancer cervical (2). Si bien muchas han oido hablar del cancer de cuello uterino,
su comprension acerca de los factores de riesgo, las medidas de prevencién y la frecuencia
adecuada del tamizaje continGa siendo limitada, lo que genera resistencia, incertidumbre o
temor frente a la realizacion de la prueba (3).

En ese sentido, y considerando esta problematica, el objetivo principal de esta investigacion fue
determinar la relacion entre el nivel de conocimiento sobre el cancer cervical y la actitud hacia
el despistaje de cancer en mujeres jovenes que acuden a un establecimiento de primer nivel de

atencion en el centro de salud Maritza Campos Diaz de Zamacola, 2026.
La presente investigacion se estructura de la siguiente manera:

En el capitulo | se establece el planteamiento tedrico, se concentra principalmente en el
problema de investigacion, que a su vez incluye la determinacion, enunciado y descripcion del
problema, asi como la justificaciéon de la investigacion; asimismo este capitulo contiene los

objetivos, el marco teérico y las hipotesis.

En el capitulo 11 se desarrolla el planteamiento operacional, donde se presentan las técnicas,

instrumentos, materiales, el campo de verificacion y la estrategia de recoleccion de datos.

En el capitulo Il se presentan los resultados de la investigacion. Finalmente se presentan las

conclusiones, recomendaciones, referencias y anexos del estudio.
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CAPITULO 1
PLANTEAMIENTO TEORICO

1. PROBLEMA DE INVESTIGACION
1.1. Determinacién del Problema

De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el cancer cervical se
posiciond en 2022 como el cuarto tipo de cancer més frecuente entre las mujeres a nivel
global, registrando aproximadamente 660 000 nuevos casos, este dato preocupante
subraya la magnitud del desafio que esta enfermedad representa para la salud publica,
aunque el cancer cervical puede ser tratado eficazmente si se detecta y aborda en sus
etapas iniciales, persisten importantes obstaculos que dificultan su manejo adecuado en
muchas comunidades, entre las principales barreras destaca la falta de informacion
relacionada con aspectos clave de la enfermedad, como sus sintomas, las opciones de
tratamiento disponibles y la relevancia de una deteccion temprana, estos temas suelen
quedar relegados debido al temor y la desinformacion que rodean al cancer cervical (4).
En este sentido, las pruebas de deteccion del cancer cervical, segin la OMS, componen
una de las herramientas mas efectivas para salvar la vida de millones de mujeres a nivel
global, gracias a la implementacion de estas pruebas, se brinda a las mujeres la
posibilidad de acceder a tratamientos oportunos y eficaces, lo cual no solo incrementa
sus probabilidades de recuperacion, sino que también les permite adoptar medidas
preventivas y entender la relevancia de la deteccion temprana, este enfoque ha
demostrado ser determinante en la reduccion de la mortalidad, de acuerdo con
estimaciones Segun las estimaciones, la tasa promedio de incidencia del cancer de cuello
uterino podria reducirse en un 42 % para el afio 2045 y hasta en un 97 % para 2120,
evitando asi mas de 74 millones de nuevos casos (5).

Esta problematica se evidencia en diversos contextos internacionales. Por ejemplo, en
Ghana, Ansumah informé en 2024 que el 95.4 % de las mujeres encuestadas en los
centros de salud nunca se habia realizado un cribado para detectar cancer cervicouterino
(6). En el contexto latinoamericano, Sotalin et al. en el afio 2023 llevaron a cabo un
estudio en Ecuador, mediante una encuesta en redes sociales, dirigida a mujeres locales
de entre 21 y 44 afios, acerca de la prevencion y la incidencia del cancer de cuello
uterino, los resultados revelaron que el 41.3% de las participantes no acudia al

ginecdlogo, mientras que el 48% lo hacia cada dos o tres afios, ademas, el 40.7% sefiald
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que nunca se habia sometido a un examen ginecoldgico y el 51.6% no alcanzaba un
nivel suficiente de conocimiento sobre la prevencion de esta enfermedad (7).

Por otro lado, en México, Jiménez et al. en el afio 2024 informaron que, dentro de un
grupo de mujeres en edad fértil, con rangos de edad entre 20 y 43 afios y pertenecientes
a un centro de lactancia, el 48.1% de las participantes no se habia realizado una citologia
cervical (Papanicolaou), el 74.2% no contaba con la vacuna contra el virus del papiloma
humano y el 73.4% informo no haber utilizado preservativo en su ultima relacion sexual
(8). A partir de estos datos internacionales, se puede concluir que el cancer cervical esta
presente en numerosas ciudades del mundo, y los casos se agravan debido a la falta de
conocimiento, lo que dificulta la deteccién oportuna de la enfermedad en mujeres
jovenes. Esto resalta la importancia de implementar estrategias educativas y campafas
de concienciacién que promuevan la participacion activa en programas de prevencion y
diagnéstico temprano.

En el Perd, segtn el Repositorio Unico Nacional de Informacion en Salud (REUNIS),
entre los afios 2021 y 2023 se reportaron 5 481 defunciones por cancer cervical, 807 por
cancer del cuerpo del Utero y 1 851 por cancer de Gtero no especificado (9). En este
sentido, diversos estudios realizados a mujeres han evidenciado brechas entre el
conocimiento y las practicas preventivas frente al cancer cervical. Por ejemplo, en Lima,
Bolafios determind que un 8.03% de usuarias de un centro médico particular presenta
un nivel bajo de conocimiento sobre el cancer cervical; ademas, este grupo mostrd bajos
niveles en la realizacion de practicas preventivas (10). En la provincia de Tarapoto, Diaz
y Sanchez encontraron en mujeres pertenecientes a clubs distritales que el 62% de ellas
no presento un nivel alto de conocimiento sobre las medidas preventivas, mientras que
el 29% evidencid una actitud preventiva baja (11). En Ayacucho, Yupanqui y Morote
determinaron, en un estudio realizado con mujeres que asistian a un centro de salud, que
el 53.6% presentaba un nivel insuficiente de conocimiento sobre la prevencion del
cancer cervical, mientras que el 69.6% exhibia practicas preventivas inadecuadas (12).
Estos hallazgos sugieren que, en ese momento, las estrategias dirigidas a proporcionar
informacion sobre la prevencion del cancer cervical en esta poblacion no estaban siendo
plenamente efectivas.

En la ciudad de Arequipa también se han desarrollado investigaciones con resultados y
muestra similares. Por ejemplo, en el afio 2025, Choquehuanca y Quintanilla
identificaron, en un estudio realizado entre mujeres que acudieron a un centro de salud,

que el 21.6% presentaba un conocimiento insuficiente sobre la prevencion del cancer
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cervical. Ademas, el 38.4% de ellas nunca se habia sometido a un despistaje oportuno
mediante la prueba de Papanicolaou (13). De manera complementaria, Sevillano y
Véasquez en el 2024 hallaron que el 58.3% de la poblacion femenina de un centro de
salud, tenia un nivel bajo de conocimiento sobre el cancer cervical y el 65% presentaba
précticas preventivas inadecuadas frente a esta enfermedad (14).

A través de la informacion expuesta anteriormente, se desarrolla la presente
investigacién, dado que se ha determinado la presencia del cancer cervicouterino en
diversas partes del mundo, asi como el incremento en el niumero de fallecimientos
relacionados. Esto se atribuye principalmente a la desinformacion, el desconocimiento
y la notablemente escasa participacion de las mujeres en actividades destinadas a la
deteccion temprana de este tipo de cancer. Por lo tanto, resulta pertinente analizar la
posible relacién entre el nivel de conocimiento sobre el cancer y la actitud hacia el
despistaje de cancer en mujeres jévenes que acuden a un establecimiento de primer nivel

de atencion en Arequipa
1.2. Enunciado del Problema

Nivel de conocimiento sobre el cancer cervical relacionado con la actitud hacia el
despistaje de cancer en mujeres jévenes que acuden a un establecimiento de primer nivel

de atencion en el centro de salud Maritza Campos Diaz de Zamacola, 2026.
1.3. Descripcion del Problema
1.3.1. Area del Conocimiento
e Area General: Ciencias de la Salud
o Area Especifica: Medicina humana

e Linea de Investigacion: Enfermedades cronicas no transmisibles
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1.3.2. Andlisis de variables
Tabla 1
Andlisis de variables

VARIABLES INDICADORES SUBINDICADORES ESCALA

Definicidn de cancer cervical
Generalidades
Estadios del cancer cervical

Factores de ) .
- Estilos de vida
riesgo

Signos y sintomas | Signos y sintomas Alto (16 a 20)

Conocimiento sobre

Medio (11 a 15)

4 ; Medios de
el cancer cervical ] o Examenes ginecoldgicos
diagnostico Bajo (0 a 10)
Vacuna contra el VPH
Medidas Sexualidad responsable

preventivas
Uso de método

anticonceptivo

Necesidad del tamizaje

) o Actitud
Riesgo percibido
favorable
Posibilidad de curacion
Actitud hacia el Unidi onal (4a6)
nidimensiona : L
iotai ; Miedo al diagndstico
despistaje de cancer g Actitud
Incomodidad del desfavorable
procedimiento
(0a3)

Riesgo personal percibido
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1.3.3. Interrogantes de la investigacion
Interrogante general

¢Cual es el nivel de conocimiento sobre el cancer cervical y la actitud hacia el
despistaje de cancer en mujeres que acuden a un establecimiento de primer nivel de
atencion en el centro de salud Maritza Campos Diaz de Zamacola, 2026?

Interrogantes bésicas

e ;Cudl es el nivel de conocimiento sobre el cancer cervical en mujeres jovenes que
acuden a un establecimiento de primer nivel de atencién en el centro de salud Maritza
Campos Diaz de Zamacola, 20267

e ;Cual es la actitud hacia el despistaje de cancer en mujeres jévenes que acuden a un
establecimiento de primer nivel de atencion en el centro de salud Maritza Campos
Diaz de Zamacola, 20267

e ;Existe una relacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento
sobre el cancer cervical y la actitud hacia el despistaje de cancer en mujeres jovenes
que acuden a un establecimiento de primer nivel de atencion en el centro de salud
Maritza Campos Diaz de Zamacola, 2026?

1.3.4. Tipo de investigacion

El presente estudio fue de tipo basico, dado que se orienta al desarrollo y
profundizacion del conocimiento tedrico, sin centrarse de manera inmediata en la

aplicacion practica de los resultados (15).
1.3.5. Disefio de investigacion

El disefio adoptado para este estudio fue de tipo observacional y transversal, ya
que se caracteriza por la ausencia de intervencion directa sobre las variables que
se encuentran en estudio y las variables se analizan en un marco temporal
especifico, lo que permite a los investigadores recopilar datos sobre la situacion o

condicion de ciertos aspectos en un solo punto del tiempo (16).

1.3.6. Nivel de investigacién

El tipo de investigacion fue descriptivo-correlacional, ya que se buscé determinar
el nivel de asociacion entre las variables, ademas de caracterizar cada una de ellas
en la unidad de estudio (16).
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1.4. Justificaciéon del Problema

1.4.1. Justificaciéon Social

Esta investigacion tiene importancia social al abordar una problematica que afecta
a pacientes a nivel local y nacional, impactando su bienestar fisico y psicoldgico,
incluso antes de la manifestacion de la enfermedad. Es crucial analizar el
conocimiento sobre el cancer cervical y la actitud frente al despistaje, ya que estas
variables pueden ser clave en su prevencion. Los resultados podrian servir como
base para fortalecer estrategias de prevencion en la institucion de estudio,
beneficiando directamente a las pacientes y replicandose en otras instituciones
similares, mejorando la calidad de atencion médica y la prevencion del cancer

cervical a nivel local y nacional.
1.4.2. Justificacion Contemporanea

La investigacion es relevante en el contexto actual porque, pese a los avances en
la prevencién del cancer cervical, en 2026 persisten brechas de conocimiento y
actitudes negativas hacia el despistaje entre mujeres jovenes que acuden al primer
nivel de atencidn, influenciadas por desinformacion, mitos y el uso creciente de
fuentes digitales no confiables, comprender cémo el nivel de conocimiento se
relaciona con la actitud frente al tamizaje es fundamental para fortalecer
estrategias educativas actualizadas, mejorar la aceptacion del despistaje y
contribuir a la deteccion temprana, lo cual sigue siendo prioritario para reducir la

incidencia y mortalidad por cancer cervical en la poblacion joven
1.4.3. Originalidad

Este estudio es original dado que, mediante sus resultados, brind6é informacion
actualizada y contextualizada en el &mbito local acerca del vinculo entre el nivel
de conocimiento sobre el cancer cervical y la actitud hacia el despistaje de cancer,
frente a las pocas investigaciones halladas de dicho tema en el Per( y ain mas
escaso en Arequipa; asimismo, se emplearon instrumentos actualizados vy
ampliamente usados en el contexto internacional de la investigacion médica
siendo adecuados a la poblacion objetivo lo cual le da un mejor enfoque para el

logro de los objetivos
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1.4.4. Interés Personal

Dado que el cancer cervical constituye un problema de salud publica que afecta a
mujeres, incluyendo a la poblacién joven, y considerando la importancia del
conocimiento adecuado, la promocién de actitudes preventivas y el acceso
oportuno al despistaje, asi como el limitado abordaje investigativo a nivel local
enfocado en el conocimiento y la actitud frente a la prevencion de esta
enfermedad, surge la necesidad de desarrollar la presente investigaciéon. En este
sentido, la propuesta contribuye al fortalecimiento de las practicas preventivas, a
una mejor toma de decisiones en salud y, en consecuencia, a la reduccion de
complicaciones asociadas al diagndstico tardio; lo cual, a su vez, tiene un impacto
positivo tanto en la calidad de vida de las pacientes como en la optimizacion de

los recursos sanitarios y sociales.
2. OBJETIVOS

Determinar el nivel de conocimiento sobre el cancer cervical relacionado con la
actitud hacia el despistaje de cancer en mujeres jovenes que acuden a un
establecimiento de primer nivel de atencion en el centro de salud Maritza Campos
Diaz de Zamacola, 2026.

Especificos

1. ldentificar el nivel de conocimiento sobre el cancer cervical en mujeres jovenes
gue acuden a un establecimiento de primer nivel de atencion en el centro de salud
Maritza Campos Diaz de Zamacola, 2026.

2. ldentificar la actitud hacia el despistaje de cancer cervical en mujeres jovenes que
acuden a un establecimiento de primer nivel de atencion en el centro de salud
Maritza Campos Diaz de Zamacola, 2026

3. Determinar si existe una relacion estadisticamente significativa entre el nivel de
conocimiento sobre el cancer cervical y la actitud hacia el despistaje de cancer en
mujeres jovenes que acuden a un establecimiento de primer nivel de atencién en

el centro de salud Maritza Campos Diaz de Zamacola, 2026.
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3. MARCO TEORICO
3.1. Conceptos basicos
3.1.1. Conocimiento sobre el cancer cervical

El conocimiento sobre cancer cervical se entiende como el nivel de comprension
que tienen las personas respecto a aspectos fundamentales de la enfermedad: su
existencia, los factores de riesgo asociados (como la infeccién por Virus del
Papiloma Humano VPH), los métodos de prevencién y deteccién temprana (por
ejemplo, la prueba de Papanicolaou), los sintomas de alerta y la relevancia de la
identificacion precoz para disminuir la morbilidad y mortalidad (1).

Sumado a lo mencionado previamente, el conocimiento sobre cancer cervical
puede referirse al conjunto de informacion que las mujeres tienen acerca del
cancer de cuello uterino, abarcando aspectos como su origen (con énfasis en la
relacién con el Virus del Papiloma Humano - VPH), las estrategias de prevencion
disponibles, la importancia del tamizaje y la comprension de los riesgos asociados
(17).

Es asi que, segun Katende, las mujeres que aplican las pruebas de deteccion tienen
conocimiento sobre las causas, los factores de riesgo y sintomas del cancer
cervical, siendo de esta manera que el conocimiento aumenta la concientizacion
sobre el cancer cervical y el cribado, si bien la actitud sobre el cribado suele ser

positiva sin el conocimiento de esta suele no ser aplicado para su deteccién (18).
3.1.1.1. Cancer cervical

Esta patologia se caracteriza por la proliferacion descontrolada de células
epiteliales con alteraciones morfolégicas y funcionales, que pueden
evolucionar de manera insidiosa 0, en ocasiones, abrupta, culminando en un
carcinoma invasivo, en este estado, las células malignas atraviesan la
membrana basal, invadiendo los tejidos adyacentes, previamente a la
manifestacion clinica del cancer, el epitelio cervical puede presentar
alteraciones precursoras identificables histol6gicamente como displasia, que

representan un estadio premaligno de transformacion celular (19).
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e  Cuello uterino

Anatomicamente, el cuello uterino esta revestido por epitelio escamoso
estratificado, que cubre el exocérvix, y por epitelio cilindrico secretor de
moco, caracteristico del canal endocervical; siendo la zona de transicion entre
estos dos tipos celulares se denomina unién escamocolumnar, la cual se
considera un sitio de mayor riesgo para la transformacion neoplésica inducida
por el virus del papiloma humano; en este sentido, los tumores que se originan
en el ectocérvix son, con mayor frecuencia, carcinomas de células escamosas,
siendo el virus del papiloma humano tipo 16 (VPH-16) el principal agente

causal en una gran proporcion de los casos (20).
3.1.1.2. Signosy sintomas del cancer cervical

Los signos y sintomas del cancer cervical son aquellos indicios clinicos que
sugieren la presencia de cancer en el cuello uterino, en sus primeras etapas,
la enfermedad suele ser asintomatica, lo que dificulta su deteccion temprana
sin la realizacion de exdamenes de tamizaje, sin embargo, cuando los sintomas
comienzan a aparecer, los mas comunes incluyen sangrados vaginales
irregulares, como aquellos que ocurren después de las relaciones sexuales o
fuera del ciclo menstrual, asi como secreciones vaginales anormales, que
pueden estar acompafiadas de sangre o mal olor, también se puede

experimentar dolor en la regién pélvica (21).
3.1.1.3. Diagnostico del cancer cervical

El diagnéstico del cancer cervical incluye una serie de procedimientos
clinicos y pruebas de laboratorio disefiados para detectar alteraciones
celulares en el cuello uterino, que podrian ser indicativas de lesiones
precancerosas 0 de cancer en etapas tempranas, este proceso implica la
realizacion de exdmenes como el Papanicolaou y la prueba de VPH, los cuales
permiten identificar cambios celulares anormales que, si no se detectan a
tiempo, podrian evolucionar hacia cancer cervical; ademas, en algunos casos,
se pueden realizar biopsias o estudios complementarios para confirmar la

presencia de células cancerosas y determinar el grado de afectacién (22).
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3.1.1.4. Factores de riesgo sobre el cancer cervical

Esta neoplasia se encuentra profundamente asociada al inicio precoz de la
vida sexual, la multiparidad, el uso prolongado de anticonceptivos orales, el
tabaquismo, los multiples embarazos y la falta de uso de proteccion durante
las relaciones sexuales (23).

Asimismo, la presencia de otras infecciones de transmision sexual (ITS),
junto con alteraciones en el sistema inmunoldgico; como las infecciones por
el Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH), el uso de terapias
inmunosupresoras o enfermedades que comprometen la inmunidad,
constituyen factores que incrementan el riesgo de desarrollar esta enfermedad
(24).

Por otro lado, Ketende menciona que algunos factores de riesgo también se
incluye la falta de comprensién sobre el cancer de cuello uterino, el VPH y
los beneficios de las pruebas de deteccion, el miedo al plan de accién
doloroso, creer que uno no esta en riesgo o sentirse asintomatico, actitudes
negativas hacia las pruebas de deteccion, falta de conocimiento, la escasa

disponibilidad de servicios y los costos asociados (18).
3.1.2. Actitud hacia el despistaje de cancer

En el ambito de la salud publica, las actitudes hacia el despistaje de cancer suelen
combinar creencias positivas como el cribado y barreras significativas como el
miedo al dolor, la verglienza o los resultados; las practicas abarcan una aplica
gama, desde el cribado rutinario hasta el poco frecuente o nulo, lo cual la actitud
sera influenciada por el conocimiento, la conciencia de los servicios y el nivel
socioecondmico, ademas, puede considerarse del despistaje de cancer dos formas:
como una actitud positiva, a pesar de las lagunas de conocimiento, la mayoria de
las mujeres suelen manifestar actitudes positivas hacia la deteccion del cancer de
cuello uterino y reconocen su importancia; y la baja aceptacion, en la que las
actitudes positivas no siempre conducen a pruebas de deteccion regulares, sino la
practica real de las pruebas de deteccion suele ser inferior a la concienciacion, y

muchas mujeres no se realizan pruebas de deteccion con regularidad.
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Actitud dispuesta: Hace referencia a la predisposicion positiva y activa que tiene
una persona hacia la participacion en pruebas de deteccion del céncer;
manifestandose en el deseo y una mayor valoracion de realizarse examenes
preventivos de forma regular y oportuna, el interés por recibir e investigar
informacion relacionada, el seguimiento de los resultados obtenidos, asi como en
la influencia que ejercen tanto los mensajes de los medios de comunicacion como
las recomendaciones del personal de salud (25).

Actitud renuente: La actitud renuente es una postura negativa hacia las pruebas
de deteccidn del cancer, caracterizada por la percepcién de que no son necesarias,
la baja percepcion de riesgo, la desconfianza en los resultados, el pudor ante los
procedimientos y la falta de prioridad frente a otras actividades (25).

Asimismo, la actitud renuente hacia el despistaje del céancer cervicouterino se
refiere a la resistencia o negativa de algunas mujeres a someterse a los examenes
de deteccion, como el Papanicolaou, las pruebas de VVPH u otros, a pesar de ser
parte del grupo recomendado para ello, entre las razones mas comunes para esta
actitud se encuentran el temor al diagnéstico, la verglienza o incomodidad
asociada al examen ginecoldgico, las largas esperas o los retrasos en la obtencion
de resultados, asi como preocupaciones relacionadas con el costo o el acceso
limitado a los servicios de salud (26).

La investigacion se enmarca en que la actitud hacia el despistaje del cancer, se
entiende como la predisposicion de un individuo a participar en actividades
orientadas a la deteccion temprana de esta enfermedad. La disposicion no solo
implica aceptar o rechazar los procedimientos de despistaje, sino que también esta
influida por una variedad de percepciones, que pueden ser tanto positivas como

negativas (25).
3.1.2.1. Importancia del despistaje

Las cifras de incidencia y mortalidad a nivel global reflejan la gravedad del
problema, pues el cancer cervicouterino se posiciona como una de las
enfermedades mas letales y constituye el cuarto tipo de cancer mas frecuente
entre las mujeres, lo que evidencia la necesidad de fortalecer las estrategias
de prevencidn y deteccidn temprana; ya que, solo una minoria de mujeres se
realice la prueba de deteccién de manera anual, mientras que la mayoria la

realiza de forma esporédica o nunca se la ha practicado; por lo que, este patrén
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evidencia una desconexion entre el conocimiento adquirido y su aplicacion
practica, lo que sugiere que las estrategias educativas actuales no estan
generando el impacto esperado en los comportamientos preventivos de esta
poblacion (24).

En consecuencia, es fundamental promover el conocimiento sobre el tamizaje
precoz del VPH y la prevencion mediante la vacunacion, ya que ambas
acciones contribuyen a reducir la incidencia del cancer cervicouterino (20).
Para ello, se deben implementar estrategias que mejoren el acceso a vacunas
a menor costo y difundir informacion sobre sus beneficios mediante

campafias de sensibilizacion dirigidas a la poblacion (7).
3.1.2.2. Percepcion de riesgo

La percepcidn de riesgo se refiere a la manera en que las mujeres valoran la
posibilidad de llegar a desarrollar cancer cervical, entendida como una
evaluacion subjetiva sobre la probabilidad de enfrentar esta enfermedad, esta
percepcion constituye un factor determinante en la adopcion de
comportamientos preventivos, ya que influye directamente en la motivacion
para participar en programas de tamizaje y realizarse pruebas de deteccion
temprana, como el Papanicolaou, cuando las mujeres consideran que tienen
un riesgo elevado, es mas probable que reconozcan la importancia de la
vigilancia periddica y la atencion oportuna, mientras que una percepcion de
bajo riesgo puede generar desinterés, complacencia o postergacion del
despistaje (27).

3.2. Revision de Antecedentes investigativos
3.2.1. Internacionales

Autor: Sotalin, E.; Calvopifia, J.; Llerena, C.

Titulo: Incidencia del cancer de cuello uterino en mujeres adultas jovenes: nivel
de conocimientos para su prevencion.

Resumen: El estudio tuvo como objetivo determinar la relacion entre los
conocimientos sobre la prevencion y la incidencia del cancer de cuello uterino en
mujeres adultas jovenes en Ecuador. Se realizd un estudio descriptivo,
cuantitativo y correlacional con una muestra de 476 mujeres, utilizando un

cuestionario como instrumento. Los resultados mostraron que el 31.7% tenia de
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21 a 27 afos, el 78.8% presentaba a un nivel de escolaridad superior y el 64.7%
era casada, asimismo, evidenciaron una correlacion significativa y positiva entre
el nivel de conocimientos y la frecuencia de exdmenes ginecoldgicos, encontrando
que el 48.5% de las participantes se sometian a una revision ginecoldgica una vez
al afio, y el 48.4% presentd un nivel suficiente de conocimientos sobre la
prevencion. Se concluy6 que a mayor nivel de conocimiento existe una mayor

frecuencia de controles y practicas preventivas ginecologicas (7).

Autor: Jiménez, A.; Orozco, C.; Jiménez, V.; Amaro, D.; Guzman, E.; Herrera,
J.

Titulo: Conocimiento, locus de control y conducta de prevencién para cancer

cervicouterino

Resumen: EIl estudio tuvo como objetivo analizar la relacién entre el
conocimiento sobre el cancer cervicouterino, el locus de control y la conducta de
prevencion en mujeres en México. Se realiz6 un estudio descriptivo, correlacional
y transversal con una muestra de 229 mujeres, se aplicaron dos escalas y un
cuestionario como instrumentos. Los resultados mostraron que la edad promedio
de las participantes fue de 18.22, con un minimo de 14 y un maximo de 27, el
66.8% de las participantes eran casadas y el 66.1% curso estudios en la
universidad, asimismo, evidenciaron una relacion significativa entre el nivel de
conocimiento y las conductas de prevencion, asi como entre la dimension de locus
de control interno y dichas conductas, afiadiendo que el 41.9% de las participantes
se habia realizado una citologia cervical, el 19.7% contaba con la vacuna contra
el virus del papiloma humano y el 26.6% habia utilizado preservativo en su ultima
relacion sexual. Se concluyd que un mayor conocimiento y un locus de control
interno favorecen la adopcion de practicas preventivas frente al cancer

cervicouterino (8).

Autor: Ansumah, S.; Gazali, M.
Titulo: Factores asociados con la deteccion del cancer de cuello uterino en

mujeres en edad reproductiva en Ghana.

Resumen: La presente investigacion tuvo por objetivo examinar los
determinantes de la deteccion del cancer de cuello uterino en Ghana. La

investigacion fue de un analisis transversal, conformada por 15014 mujeres. Los
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resultados mostraron el hecho de que el 95,40% de las mujeres en el estudio nunca
se hayan sometido a un cribado para el cancer cervicouterino es preocupante, dado
el impacto crucial del diagndstico temprano para un tratamiento efectivo y la
prevencion de muertes. Se concluye que la deteccion del cancer cervicouterino en
Ghana podria mejorar si se abordan las desigualdades socioeconémicas y

geograficas dentro del sistema de salud del pais (6).
Autor: Pefiaherrera, M.; Jaramillo, P.; Calvopifia, J.

Titulo: Conocimientos y actitudes de las mujeres ecuatorianas sobre la prevencion

del cancer de mama y de cuello de Utero

Resumen: La investigacion tuvo como objetivo evaluar el nivel de conocimiento
sobre el cancer de mama y el cancer de cuello de Utero y conocer sus actitudes
hacia la realizacion de examenes preventivos. La metodologia fue descriptivo-
correlacional, y se aplic6 un cuestionario a 297 mujeres. Los resultados
demostraron que el 38.2% de las participantes tienen conocimiento sobre el cancer
de mama y el 10.9% tienen conocimiento sobre el cancer de cuello uterino, con
respecto a la actitud hacia la realizacion de examenes preventivos el 35% se
realiza la prueba con una frecuencia de al menos dos afios. Se concluy6 que existe
correlacion positiva y significativa entre el conocimiento sobre el cancer de mama
y cuello uterino con la actitud hacia la realizacion de examenes preventivos (28).

3.2.2.Nacionales

Autor: Diaz, L.; Sanchez, M.

Titulo: Conocimiento y actitudes preventivas frente al cancer cervical en clubes
de madres del distrito de Rioja - 2024

Resumen: La presente investigacion tuvo por objetivo determinar la relacion
entre el conocimiento y las actitudes preventivas frente al cancer cervical en
clubes de madres en Tarapoto. La investigacion fue de disefio no experimental,
cuantitativa, transversal, descriptiva correlacional, con una poblacién conformada
por 110 mujeres, se utilizd un cuestionario como instrumento. Los resultados
mostraron que existe una correlacién positiva significativa entre el conocimiento,
educacion y concientizacion con la deteccion temprana el nivel de conocimiento
de medidas preventivas ante el cancer de cérvix en un 38% fue de nivel alto,

asimismo un 37% presento una actitud preventiva media. Concluyendo que, a
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mayor conocimiento, existird una mejor actitud preventiva hacia el cAncer cervical
(12).

Autor: Bolarios, L.

Titulo: Conocimientos y practicas preventivas sobre el cancer de cuello uterino
en usuarias de un centro médico particular de San Isidro, Lima — 2024,
Resumen: El estudio tuvo como objetivo establecer la correlacion entre el nivel
de conocimientos sobre el cancer de cuello uterino y las précticas preventivas en
usuarias de un centro médico particular en Lima. Se realizé un estudio descriptivo,
correlacional y transversal con una muestra de 60 pacientes, utilizando una
encuesta como instrumento de recoleccion de datos. Dentro de los resultados
obtenidos se hallé que el 46.7% de las participantes fueron adultas, el 50% tenia
un grado de instruccién universitario, el 38.3% era de estado civil soltera'y el 30%
tenia dos hijos, asimismo, no se encontr6 una relacion significativa entre el nivel
de conocimiento y la realizacion de practicas preventivas, teniendo en cuenta que
el 58.3% de las participantes tenian un nivel alto de conocimiento sobre el cancer
cervicouterino; asimismo, este grupo presentd niveles bajos en las practicas
preventivas. Se concluyé que, a pesar de que la mayoria de las usuarias contaban
con informacion sobre el cancer de cuello uterino, este conocimiento no se tradujo

en conductas preventivas efectivas (10).

Autor: Ortiz, Y.; Vega, D.; Gonzales, M.; Ortiz, K.

Titulo: Conocimiento asociado con la practica preventiva del cancer de mama en
estudiantes de enfermeria.

Resumen: EIl estudio tuvo como objetivo investigar la asociacion entre el
conocimiento con la practica y sus dimensiones sobre la prevencion de cancer de
mama, en estudiantes del programa de estudios de Enfermeria en Lima. Se realiz6
mediante un estudio transversal y correlacional con un total de 224 estudiantes, se
utilizaron dos cuestionarios como instrumentos. Los resultados mostraron que el
89.9% de los participantes fueron mujeres, el 88.84% no tenia pareja y el 81.25%
no tenia hijos, asimismo, el conocimiento sobre la prevencion de cancer de mama,
se asocid positiva y significativamente con la practica de prevenciéon del mismo,
identificando que el 57.5% conoce sobre la prevencion del cancer de mamay un

54% presentd una practica inadecuada. Concluyendo que los estudiantes con

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




== . UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE ' CATOLICA

TESIS UCSM =@ DE SANTA MARIA

mayor conocimiento sobre la prevencion del cAncer de mama tienden a practicarlo
en mayor medido (29).

Autor: Yupanqui, K.; Morote, A.

Titulo: Conocimiento y préctica sobre la prevencion del cancer de cuello uterino
en mujeres en edad fértil del Centro de Salud Huamanguilla Ayacucho. Octubre -
diciembre 2023.

Resumen: El estudio tuvo como objetivo determinar la relacion entre el nivel de
conocimiento y la aplicacion de medidas preventivas contra el cancer de cuello
uterino en mujeres en edad fértil que acuden al Centro de Salud Huamanguilla en
Ayacucho. Mediante un estudio cuantitativo, descriptivo correlacional de corte
transversal prospectivo, realizado en 56 mujeres, se utiliz6 un cuestionario como
instrumento. Se encontro que el 48.2% de las participantes tenian de 29 a 49 afios,
el 64.3% eran solteras y el 58.9% tenian de 2 a mas hijos, asimismo, existe una
relacion significativa entre el nivel de conocimiento y la aplicacion de medidas
preventivas, se obtuvo que el 53.6% de las mujeres presentdé un conocimiento
deficiente sobre la prevencion del cancer de cuello uterino y el 69.6% practicas
preventivas inadecuadas. Concluyendo que existe una relacion significativa entre
el nivel de conocimiento y la aplicacion de medidas preventivas, de modo que, a
mayor nivel de conocimiento, mayor es la probabilidad de practicas preventivas
adecuadas (12).

Autor: Cruz, J.; Meza, M.; Quito, M.

Titulo: Nivel de conocimiento sobre cancer de cuello uterino y las préacticas de
autocuidado para su prevencién en mujeres de un asentamiento humano de
Campoy, San Juan de Lurigancho, 2025

Resumen: La Investigacion tuvo como objetivo identificar la relacion entre el
nivel de conocimiento sobre el cancer de cuello uterino y las préacticas de
autocuidado para su prevencién. La metodologia fue de enfoque cuantitativo, no
experimental y correlacional, aplicando dos cuestionarios como instrumentos en
131 mujeres. Los resultados demostraron que sobre el nivel de conocimiento en
su mayoria el 52% de mujeres tuvo un conocimiento medio, seguido con un
conocimiento alto de 39 % y bajo con 9%, con respecto a las practicas de
autocuidado el 61 % tienen un nivel adecuado y el 39% inadecuado. Concluyendo
que existe una correlacion positiva y significativa entre el nivel de conocimiento

sobre el cancer de cuello uterino y las practicas para su prevencion (30).
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Autor: Choquehuanca, A.; Quintanilla, N.

Titulo: Conocimiento sobre prevencién de cancer de cuello uterino e
incumplimiento del despistaje oportuno con papanicolaou en mujeres de 20 a 29
afios atendidas en el Centro de salud Ampliacion Paucarpata. Arequipa 2024.
Resumen: El trabajo de investigacion tuvo como objetivo investigar la relacién
que existe entre el nivel de conocimiento sobre prevencion de cancer de cuello
uterino y el incumplimiento del despistaje oportuno con Papanicolaou en mujeres
en el centro de salud Ampliacion Paucarpata. Se realizd un estudio de tipo
correlacional, aplicando un cuestionario como instrumento en una poblacion
conformada por 292 mujeres. Se encontrd que el 51.7% de las participantes tenia
entre 26 a 29 afios, el 43.8% contaba con un grado de instruccién secundaria y el
32.9% se dedicaba a estudiar, asimismo se hall6 una relacion estadisticamente
significativa entre el nivel de conocimiento y factores como la ocupacion y la
frecuencia de realizacion del Papanicolaou, del total de participantes, el 78.4%
presentd un nivel suficiente de conocimiento sobre la prevencion del cancer de
cuello uterino, mientras que el 38.4% nunca se habia realizado el despistaje
oportuno con Papanicolaou. Concluyendo que, a mayor nivel de conocimiento
sobre prevencion del cancer de cuello uterino, existira una menor frecuencia de

incumplimiento en la realizacion del despistaje oportuno con Papanicolaou (13).

Autor: Sevillano, A.; Vasquez, G.

Titulo: Nivel de conocimiento y préactica preventiva de cancer de cérvix en
mujeres en edad fértil del centro de salud 15 de agosto, Arequipa 2023.
Resumen: El estudio tuvo como objetivo determinar la relacion que existe entre
el nivel de conocimiento y la practica preventiva del cancer de cuello uterino en
mujeres atendidas en el Centro de Salud 15 de agosto. Se realiz6 un estudio
cuantitativo, descriptivo, correlacional y de corte transversal, con una muestra de
60 mujeres en edad feértil, se aplicd una encuesta y dos cuestionarios como
instrumentos. Se hallé que el 36.7% de las participantes tenia de 15 a 24 afios, el
80% era soltera y el 45% no tenia hijos, asimismo, se encontré una relacion
estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento y las préacticas
preventivas, teniendo en cuenta que el 58.3% de la poblacion presento un nivel de

conocimiento bajo, mientras que el 65% evidencid practicas preventivas
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inadecuadas. Concluyendo que, a mayor nivel de conocimiento sobre el cancer de
cuello uterino, existird una mayor proporcion de practicas preventivas adecuadas

en mujeres en edad fértil (14).

Autor: Llanos, J.

Titulo: Nivel de conocimiento sobre cancer de cérvix y papanicolaou en mujeres
en edad fertil en el centro de salud San Juan - Arequipa, 2022

Resumen: La investigacion tuvo como objetivo determinar el nivel de
conocimiento sobre el céncer de cérvix y Papanicolaou en mujeres. La
metodologia tuvo un enfoque observacional, transversal y prospecto, se aplico un
cuestionario sobre conocimientos, actitudes y practicas a 120 participantes. Los
resultados demostraron que el 46.7% de las participantes tienen un conocimiento
medio sobre el céncer de cérvix y el 72.5% tienen un nivel alto sobre el
conocimiento de la prueba de Papanicolaou. La Investigacion concluy6 que existe
una correlacion positiva entre el conocimiento sobre el cancer de cérvix y la

practica del Papanicolaou (31).
4. HIPOTESIS

Dado que en el establecimiento de salud donde se desarroll6 la presente investigacion se
identific6 que un numero considerable de mujeres jovenes desconoce la importancia del
despistaje del cancer cervical, presenta ideas erréneas sobre sus causas y prevencion, y
muestra actitudes negativas caracterizadas por resistencia o desinterés en acudir
voluntariamente a controles ginecoldgicos o realizarse despistajes de cancer cervical.

Es probable que, exista una relacion significativa entre el nivel de conocimiento sobre el
cancer cervical y la actitud hacia el despistaje de cancer en mujeres jovenes que acuden a un

establecimiento de primer nivel de atencién, 2026.
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CAPITULO 11
PLANTEAMIENTO OPERACIONAL

1. TECNICAS, INSTRUMENTOS Y MATERIALES DE VERIFICACION
1.1. Técnicas

Para el presente estudio se empled la encuesta como técnica y el cuestionario como

instrumento.
1.2. Instrumentos
Ficha sociodemografica

La aplicacion de la ficha sociodemografica consté de recopilar informacion relevante
sobre las evaluadas, incluyendo datos significativos tales como la edad, grado de
instruccion alcanzado, la procedencia, asi como su estado civil actual.

Escala de nivel de conocimiento sobre el Cancer cervical

Para la presente investigacion se uso la escala de Castro et al. con el objetivo de medir
el nivel de conocimiento sobre el Cancer cervical; consta de 20 items, distribuidos en
cinco dimensiones: generalidades, factores de riesgo, signos y sintomas, medios de
diagndstico y medidas preventivas, las preguntas se basaron en opcién multiple (32).
Posteriormente se califican segin: Conocimiento alto = 16 a 20 puntos, Conocimiento

medio = 11 a 15 puntos y Conocimiento bajo = 0 a 10 puntos (32).
Escala de actitudes hacia la deteccion del cancer

Para la presente investigacion se uso la escala de Becerra et al. la cual constituye un
apartado de un instrumento mas amplio disefiado para el tamizaje preventivo del cancer
cervical. Dicho instrumento tiene como finalidad estimar la prevalencia y los factores
asociados a la realizacion del tamizaje preventivo, evaluando actitudes y disposiciones
relacionadas con esta practica de salud (33). En el presente estudio se empled
Unicamente el apartado correspondiente, el cual consta de 6 items. Las preguntas son de
tipo dicotomico, con dos opciones de respuesta (“Si” 0 “No”), e incluye ademds un item
con alternativas de respuesta de tipo ordinal: “Mayor probabilidad”, “Menor
probabilidad” o “Igual probabilidad”. Posteriormente se califican segin: Favorable (4 a

6 puntos) y desfavorable (0 a 3 puntos) (34).
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1.3. Materiales de Verificacién

J Copias
° Materiales de escritorio
. Impresiones

2. CAMPO DE VERIFICACION
2.1. Ambito:

La presente investigacion se desarrollo en el distrito de Cerro Colorado en el

Departamento de Arequipa.
2.2. Temporalidad:

La investigacion se desarroll6 en el mes de octubre del 2025 al mes de marzo del 2026.
2.3. Unidades de estudio:

Mujeres jovenes que acuden al establecimiento de primer nivel de atencién en el centro

de salud Maritza Campos Diaz de Zamacola.
2.3.1.Poblacion

La poblacion estuvo conformada por 670 mujeres jovenes de entre 18 a 29 afios
que acudieron al Centro de Salud Maritza Campos Diaz de Zamacola, dato al cual
se tuvo acceso a partir del registro de atenciones correspondiente al mes de enero
de 2026.

2.3.2. Muestra

Se empled un muestreo no probabilistico por conveniencia, para lo cual, el tamafio

del conjunto muestral se determiné con la siguiente formula:

3 N+*Zip*q
e (N-1)+Z2+P=Q

Donde:

N = tamafio de la poblacién

Z.>= nivel de confianza deseado.

n = tamafio de la muestra.

e = error de estimacién maximo aceptado

q = proporcion de la poblacion sin el atributo deseado (fracaso).
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p = proporcion de la poblacion con el atributo deseado (éxito).
A partir de:

Nivel de confianza = 0.95

Margen de error = 0.05

Tamafio de la poblacién = 670

Por lo que, se estima:

670 * 1.96% x 0.5 * 0.5

= =24
0.05%2 % (671 —1) + 1.962 % 0.5 % 0.5 >

n

Resultando una muestra minima de 245 participantes para garantizar la
representatividad de los datos; no obstante, en el presente estudio se logré
encuestar a 271 mujeres que cumplieron con los criterios de seleccién, superando
dicho minimo requerido.

2.4. Criterios de Seleccion
2.4.1.Criterios de Inclusion

e Mujeres entre 18 y 29 afios que asisten a un centro de atencién de primer nivel.
e Mujeres que acepten participar en el estudio voluntariamente mediante
consentimiento informado.

2.4.2.Criterios de Exclusion

e Mujeres que no completaron correctamente los instrumentos de investigacion.
e Mujeres que retiraron su consentimiento en cualquier momento del estudio.
e Mujeres que fueron diagnosticadas previamente con cancer cervical.

e Mujeres que presentaron antecedentes de histerectomia total.
3. ESTRATEGIA DE RECOLECCION DE DATOS

3.1. Organizacion

En primer lugar, se envio una copia del proyecto de investigacion al comité de ética de
la Universidad Catolica de Santa Maria para su aprobacién; una vez obtenida dicha
aprobacion, se elaboré y remitié una solicitud formal al establecimiento de primer nivel
de atencidn, en la cual se detallaron los objetivos y procedimientos del estudio;
posteriormente, tras obtener la autorizacion correspondiente, se coordind con las

autoridades del establecimiento para reafirmar los fines y métodos de la investigacion;
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finalmente, se procedio a la recoleccion de datos, seguida del andlisis e interpretacion

de los resultados.
3.1.1. Validacion del instrumento
Escala de nivel de conocimiento sobre el Cancer cervical

La confiabilidad y validez del instrumento fueron realizados por Castro et al.; este
fue validado por expertos en el tema mediante la aplicacién de la férmula de V de
Aiken, que arrojé un valor de .90 (32). En cuanto a su confiabilidad, esta fue
determinada utilizando el método de Pearson, obteniendo un coeficiente de
confiabilidad de .93. Adicionalmente, se aplicd el método de estabilidad de Kuder-
Richardson (KR-20), logrando una confiabilidad del instrumento de .92 (32). Se
realiz una prueba piloto para evaluar la claridad, comprension y consistencia del
cuestionario, permitiendo realizar ajustes antes de la aplicacion definitiva.
Ademas, se evalud la confiabilidad del instrumento mediante el coeficiente Alfa
de Cronbach con una muestra de 30 participantes, obteniéndose un valor de .887,
lo cual indica una consistencia interna buena.

Escala de actitudes hacia la deteccién del cancer

La confiabilidad y validez del instrumento fueron realizados por Becerra et al., en
el Per(; la validacion del instrumento se construyé a partir de una revision
bibliografica y fue presentado a un equipo de cinco jueces expertos para su
validacion de contenido, quienes evaluaron criterios de relevancia, suficiencia,
pertinencia y claridad de las preguntas incluidas (33). Mencionando la
confiabilidad no reporta un coeficiente numérico de confiabilidad sin embargo
menciona que el analisis estadistico que se empleo fue el software SPSS v.25.0
para el procesamiento de los datos y la estimacion de asociaciones estadisticas
entre las variables (33). Se realiz6 una prueba piloto para evaluar la claridad,
comprension y consistencia del cuestionario, permitiendo realizar ajustes antes de
la aplicacion definitiva. Ademas, se calculé la confiabilidad del instrumento
mediante el coeficiente Alfa de Cronbach en una muestra de 30 participantes, con
el fin de garantizar la consistencia de los resultados; la prueba piloto arrojo un

valor de .809, lo cual se interpreta como buena confiabilidad.
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3.1.2. Sistematizacion de datos

Los datos recolectados fueron revisados, depurados y codificados para asegurar
su consistencia y exactitud antes del analisis, posteriormente se ingresaron en una
base de datos estructurada en Microsoft Excel, donde se organizé la informacion
segun las variables del estudio, mientras que se llevo a cabo un control de calidad
de los datos mediante la verificacion de valores atipicos, registros incompletos o
inconsistencias, con lo cual se garantizd la integridad y confiabilidad de la

informacioén
3.1.3. Anélisis de datos

Posteriormente, se procedid a su andlisis estadistico mediante el software SPSS,
version 27, en una primera etapa, se realiz6 un analisis descriptivo que incluy6
tablas de frecuencias absolutas y relativas, con el fin de caracterizar la muestra y
describir el comportamiento de las variables estudiadas; a continuacién, se llevé
a cabo un analisis inferencial, que comprendioé la aplicacién de pruebas de
normalidad y de correlacion para determinar la relacion existente entre las
variables; para la eleccion de la prueba de correlacién dependio de la distribucion
de los datos: si esta es normal, se aplicara una prueba paramétrica, como el
coeficiente de correlacion de Pearson; de lo contrario, se utilizé una prueba no
parameétrica, especificamente el coeficiente Rho de Spearman

3.2. Recursos

3.2.1.Humanos

e Investigadores:
Geraldine Mirella Villanueva Zea y Gonzalo Alonso Martinez Villena

e Asesora de tesis
Dra. Noemi Del Castillo Solérzano
3.2.2. Materiales

e Cuestionarios
e Fotocopiadora
e Impresora

e Material de escritorio
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e Computadora equipada con Microsoft Word, Excel y el software estadistico
SPSS v.27.

3.2.3.Financieros

Autofinanciado

3.3. Aspectos éticos

El proyecto fue presentado al comité de ética de la Universidad Catolica de Santa Maria
para su aprobacién; una vez obtenida, se envi6 una solicitud formal a las autoridades
correspondientes del establecimiento de primer nivel de atencién. En cuanto a los
aspectos bioéticos, se aplicaron los principios fundamentales que rigen la investigacion
con seres humanos: el principio de beneficencia, al buscar un aporte significativo sobre
el nivel de conocimiento sobre el cancer cervical relacionado con la actitud hacia el
despistaje de cancer en mujeres; el principio de no maleficencia, evitando causar dafio
mediante preguntas no invasivas y respetando el retiro voluntario; el principio de
autonomia, a través de un consentimiento informado que garantice decisiones libres; y
el principio de justicia, asegurando igualdad en la participacion y comunicacion
equitativa de resultados (35).
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CAPITULO 11l RESULTADOS

Tabla 2

Datos sociodemogréaficos en mujeres jovenes que acuden a un establecimiento de primer

nivel de atencion, 2026.

f %

Entre 18 a 26 afios 204  75.3

Edad Entre 27 a 29 afios 67 24.7
Total 271  100.0

Primaria completa 0 0.0

Secundaria completa 136  50.2

Grado de instruccion Superior Técnico completa 38 14.0
Superior Universitario completa 97 35.8
Total 271  100.0
Rural 33 12.2
Procedencia Urbano 238  87.8
Total 271  100.0
Casada 32 11.8

Viuda 0 0.0

Estado civil Divorciada 1 0.4
Soltera 238  87.8
Total 271  100.0

Segun la Tabla 2 de informacion sociodemografica, se encontrd lo siguiente: respecto a la edad

de los participantes, el 75.3% tiene entre 18 y 26 afios, mientras que el 24.7% se encuentra entre

los 27 y 29 afios. En cuanto al grado de instruccion, el 50.2% cuenta con secundaria completa,

el 35.8% tiene estudios superiores universitarios completos y el 14.0% cuenta con estudios

superiores técnicos completos. Respecto a la procedencia, el 87.8% proviene de un area urbana

y el 12.2% de un éarea rural. Finalmente, en relacién con el estado civil, el 87.8% refiere ser

soltera, el 11.8% esta casada y el 0.4% se encuentra divorciada.
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Figura 1
Nivel de conocimiento sobre el cancer cervical en mujeres jévenes que acuden a un

establecimiento de primer nivel de atencion, 2026.
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Segun la Figura 1, de la informacidn obtenida sobre el nivel de conocimiento acerca del cancer
cervical, se encontro que el 53.1% de los participantes demostrd un nivel alto, el 35.8% un nivel

medio y el 11.1% un nivel bajo.
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Figura 2
Nivel de los indicadores de conocimiento sobre el cdncer cervical en mujeres jovenes que

acuden a un establecimiento de primer nivel de atencidn, 2026.
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Segun la Figura 2, respecto a las dimensiones del conocimiento sobre el cancer cervical, se
encontro que, en la dimension de generalidades, el 71.2% de los participantes present6 un nivel
de conocimiento alto, el 16.6% un nivel medio y el 12.2% un nivel bajo.

Acerca de la dimension de factores de riesgo, se encontré que, el 80.8% presenta un

conocimiento alto, el 12.9% conocimiento medio y el 6.3% un conocimiento bajo.

Respecto a los signos y sintomas, el 70.1% refirid6 un conocimiento alto, el 23.6% un

conocimiento medio y el 6.3% un conocimiento bajo.

De la dimensién de medios de diagnostico se encontré que, el 88.9% de los encuestados refirio

un conocimiento alto, el 5.9% un conocimiento medio y el 5.2% un conocimiento bajo.

Respecto a las medidas preventivas se encontrd que, el 72.3% refirié un conocimiento medio,

el 21.8% un conocimiento alto y el 5.9% un conocimiento bajo.
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Figura 3
Nivel de actitud hacia el despistaje de cAncer en mujeres jovenes que acuden a un
establecimiento de primer nivel de atencion, 2026.
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Segun la Figura 3, al indagar sobre la actitud hacia el despistaje de cancer cervical, se encontr6
que el 66.8% de las participantes presenta una actitud favorable, mientras que el 33.2% refiere

actitudes desfavorables.
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Tabla 3

Distribucion de normalidad de los datos

Kolmogdrov-Smirnov

Estadistico gl Sig.
Actitud hacia el despistaje de cancer 171 271 .000
Conocimiento sobre céncer cervical 182 271 .000
Generalidades .258 271 .000
Factores de riesgo 273 271 .000
Signos y sintomas 428 271 .000
Medios de diagnostico 428 271 .000
Medidas preventivas 178 271 .000

Segln la Tabla 3, la distribucion de normalidad fue evaluada mediante la prueba de

Kolmogdrov-Smirnov, la cual se aplica en muestras superiores a 50 participantes. Se determiné

que los datos presentan distribuciones no paramétricas (sig. < .05), por lo que la prueba de

correlacion aplicada fue el Rho de Spearman.
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Tabla 4
Relacion entre el conocimiento sobre cancer cervical y la actitud hacia el despistaje de

cancer en mujeres jovenes que acuden a un establecimiento de primer nivel de atencion,

2026.
Actitud hacia el
despistaje de cancer
o Coeficiente de correlacion .208
Rho de  Conocimiento sobre i (bil |
Spearman cancer cervical il'g' (bilateral) '200
71

Segun la Tabla 4, al relacionar el conocimiento sobre el cancer cervical y la actitud hacia el

despistaje de cancer cervical, se encontrd una relacion significativa entre ambas variables.
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Tabla5
Relacion entre las dimensiones del conocimiento sobre cancer cervical y la actitud hacia
el despistaje de cancer en mujeres jovenes que acuden a un establecimiento de primer
nivel de atencion, 2026.

Factores Signosy  Medios de Medidas

Generalidades . , . ) )
de riesgo  sintomas diagnostico preventivas

Coeficiente
Actitud de -.024 .016 .164 172 453
haciael correlacion
despistaje ~ Sig. 690 789 007 005 000
de cancer (bilateral)

N 271 271 271 271 271

Segun la tabla 5, al analizar la relacién entre la actitud hacia el despistaje de cancer cervical y
los indicadores del conocimiento sobre cancer cervical, se encontr6 que los indicadores de
generalidades (Rho =-.024; p = .690) y factores de riesgo (Rho =.016; p =.789) no presentaron
relacion estadisticamente significativa con la actitud hacia el despistaje. En contraste, los
indicadores de signos y sintomas (Rho = .164; p =.007), medios de diagnostico (Rho =.172; p
=.005) y medidas preventivas (Rho = .453; p = .000) si mostraron relacion significativa, siendo

este Ultimo el que presento la correlacion mas fuerte.
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La presente investigacion evidencié una relacion significativa entre el conocimiento sobre el
cancer cervical y la actitud hacia el despistaje de cAncer en mujeres jévenes que acuden al centro
de salud Maritza Campos Diaz de Zamacola (Rho =.208; p =.000), lo que indica que, a mayor
conocimiento sobre la enfermedad, mayor es la predisposicion hacia su despistaje, tal como se
observa en la Tabla 4.

Estos hallazgos concuerdan con Sotalin et al. (7), Jiménez et al. (8) y Pefiaherrera et al. (28),
quienes determinaron que un mayor conocimiento favorece la practica preventivay se relaciona
significativamente con la actitud ante examenes preventivos. A nivel nacional, coinciden con
Ortiz et al. (29), Yupanqui y Morote (12), Cruz et al. (30), Choquehuanca y Quintanilla (13),
Sevillano y Véasquez (14), Diaz y Sanchez (11) y Llanos (31). Sin embargo, difieren de Bolafios
(10), quien encontr6 que, a pesar de un conocimiento alto, este no se traduce necesariamente en
conductas preventivas concretas, 1o que sugiere que existen factores contextuales, sociales y
culturales que median dicha relacion.

Respecto al primer objetivo especifico, orientado a identificar el nivel de conocimiento sobre
el cancer cervical, en la Figura 1 se encontré que el 53.1% de las participantes presentd un nivel

alto, el 35.8% un nivel medio y el 11.1% un nivel bajo.

Estos resultados concuerdan con Bolafios (10) con el 58.3% y Diaz y Sanchez (11) con el
38.0%, quienes también reportaron niveles altos. Sin embargo, difieren de Cruz et al. (30) con
el 52.0%, Caceres (20) con el 56.55% y Llanos (31) con el 46.7%, quienes hallaron niveles
medios, y de Yupanqui y Morote (12) con el 53.6% y Sevillano y Vasquez (14) con el 58.3%,

quienes reportaron niveles bajos.

Respecto al segundo objetivo especifico, orientado a identificar la actitud hacia el despistaje de
cancer cervical, en la Figura 3 se encontré que el 66.8% de las participantes presentd una actitud

favorable y el 33.2% una actitud desfavorable.

Estos resultados concuerdan con Sotalin et al. (7), quienes encontraron que el 48.5% realizaba
revisiones ginecoldgicas anuales, y con Ortiz et al. (29), quienes reportaron buena actitud
preventiva en el 57.5%; asimismo, con Cruz et al. (30) con el 61.0% y Choquehuanca y
Quintanilla (13) con el 78.4%. Sin embargo, difieren de Ansumah y Gazali (6), quienes

reportaron que el 95.4% nunca se habia realizado ningun despistaje, y de Bolafios (10),
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Yupanqui y Morote (12) y Sevillano y Vésquez (14), quienes asociaron niveles bajos de

conocimiento con actitudes preventivas deficientes.

En sintesis, los hallazgos del presente estudio evidencian que el conocimiento sobre el cancer
cervical y la actitud hacia su despistaje son variables que se encuentran estrechamente
vinculadas en la poblacion estudiada; ademas el predominio de un nivel de conocimiento alto,
junto con una actitud mayormente favorable hacia el despistaje, refleja una situacion
relativamente positiva en este contexto, aunque la persistencia de proporciones considerables
de conocimiento medio y bajo, asi como de actitudes desfavorables, advierte que aln existen
brechas importantes por atender. Estos resultados son consistentes con la mayor parte de la
evidencia revisada, que coincide en sefialar al conocimiento como un factor facilitador de
actitudes preventivas, sin que ello implique necesariamente su traduccién automatica en

conductas concretas de deteccion temprana.
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CONCLUSIONES

Primera: El nivel de conocimiento sobre cancer cervical en mujeres jévenes que acuden a un
establecimiento de primer nivel de atencién es predominantemente alto (53.1%),
encontrando también un 35.8% de conocimiento de nivel medio y un 11.1% de

conocimiento de nivel bajo.

Segunda: La actitud hacia el despistaje de cancer cervical encontrado en mujeres jovenes que
acuden a un establecimiento de primer nivel de atencion en el centro de salud Maritza
Campos Diaz de Zamacola, fue favorable en un 66.8%, con la presencia de un 33.2%

desfavorable.

Tercera: Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento sobre el cancer cervical
y la actitud hacia el despistaje de cancer (p=.000 / Rho=.208) en mujeres que acuden
a un establecimiento de primer nivel de atencion en el centro de salud Maritza
Campos Diaz de Zamacola.
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RECOMENDACIONES

Primera: Se recomienda al establecimiento de salud fortalecer la educacion y sensibilizacion
sobre el cancer cervical mediante politicas institucionales y sesiones educativas
continuas, promoviendo informacion clara sobre factores de riesgo, prevencion y la
importancia del despistaje oportuno, a fin de mejorar el conocimiento, fomentar una

cultura preventiva y reducir barreras que limitan la deteccion temprana.

Segunda: Se recomienda a los investigadores ampliar el estudio a mayor escala e incluir
diversos centros de salud y poblaciones, con el objetivo de validar los hallazgos y
generar evidencia actualizada que permita comprender mejor la relacion entre el

conocimiento y la actitud frente al despistaje del cancer cervical.
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ANEXOS

Anexo 1 Consentimiento informado

Mediante la presente se le invita a participar de la investigacion denominada “Nivel de
conocimiento sobre el cancer cervical relacionado con la actitud hacia el despistaje de
cancer en mujeres jovenes que acuden a un establecimiento de primer nivel de atencion
en el centro de salud Maritza Campos Diaz de Zamacola, 2026, desarrollada por Geraldine
Mirella Villanueva Zea y Gonzalo Alonso Martinez Villena bachilleres de la Facultad de
Medicina Humana de la Universidad Catdlica de Santa Maria

Este estudio tiene como objetivo principal, determinar el nivel de conocimiento sobre el cancer
cervical relacionado con la actitud hacia el despistaje de cancer en mujeres jovenes que acuden
a un establecimiento de primer nivel de atencion, para lo cual se utilizaran dos cuestionarios
dirigidos a la evaluacion el nivel de conocimiento sobre el cancer y la actitud hacia el despistaje

de cancer, resolverlos no le tomard mas de 20 minutos.

Es importante indicarle, que su participacion no implicara ningin dafio a su integridad y la
informacion que brinde serd anénima y solo para fines investigativos, con completa
confidencialidad. Ademas, su participacion es totalmente voluntaria, si en alguin momento

decide no continuar, puede manifestarlo y no habra ninguna consecuencia hacia usted.

Yo ,

identificada/o con el DNI N° , declaro que he sido informado de los

objetivos de la investigacion y que la informacion que brinde en los cuestionarios no perjudicara
mi bienestar, ademas que seran tratados en estricta confidencialidad y anonimato. Por lo que,

acepto participar libremente en el estudio.

Firma
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Anexo 2 Ficha sociodemografica

. EDAD:; anos
. GRADO DE INSTRUCCION:

Primaria completa ( ) Secundaria completa ( )
Superior Técnico completa ( ) Superior Universitario completa ( )
. PROCEDENCIA:

Rural () Urbano ( )
. ESTADO CIVIL:

Casada () Viuda ( ) Divorciada ( ) Soltera ( )
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Anexo 3 Instrumento de recoleccion de datos

Cuestionario de nivel de conocimiento sobre el cancer cervical

En el presente cuestionario le presentamos una serie de pregunta, para que usted pueda
responder de manera libre y con total veracidad; puesto que las respuestas seran completamente
anonimas.
Indicaciones: Marque con una X todas las respuestas que usted considere las adecuadas.
Dimension 1: Generalidades
1. ¢Qué es el cancer de cuello uterino?
a) Tumor maligno en la parte inferior del cuello uterino
b) Tumor benigno en la parte inferior del cuello uterino
c) Enfermedad cronica en las vias urinarias
d) Enfermedad que se produce en la vagina
2. ¢Quiénes pueden vacunarse contra el VPH?
a) Mujeres que ya tienen hijo(s)
b) Mujer que ya tiene relaciones sexuales
c) Muijeres que cursan el 5° de primaria
d) Mujer que aun no han inicio con sus actividades sexuales
3. ¢Cudles son los tipos de cancer de cuello uterino?
a) Tumor escamoso, tumor glandular, tumores neuroendocrinos
b) Tumor escamoso
¢) Tumor glandular
d) Tumor maligno
4. ¢;Cuando el cancer de cuello uterino se encuentra en estadio I, se refiere:
a) El cancer se encuentra completamente en el Gtero
b) EI cancer se ha diseminado desde el revestimiento del cuello uterino hacia el tejido
maés profundo, pero todavia se encuentra Unicamente en el Utero
c) El cancer cervical esta afectando significativamente otros 6rganos cercanos al Utero
d) La persona que lo padece tiene pocos meses de vida
Dimensién 2: Factores de riesgo
5. ¢De qué manera se trasmite el virus del papiloma humano?
a) A través de los besos y caricias
b) Se trasmite por vias aéreas

c) Se trasmite al tener relaciones sexuales
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d) Se transmite por picadura de mosquitos
6. ¢Usar la “T” de cobre como método anticonceptivo podria desarrollar cancer de
cuello uterino?
a) Usar “T” de cobre produce cancer de vejiga
b) Las mujeres que usaban la “T” de cobre, tenian un 35 % menos de posibilidades de
sufrir un cancer de cuello uterino
c) Usar “T” de cobre produce Sospecha de un cancer vaginal
d) Usar “T” de cobre produce Hemorragia ginecologica sin diagnostico
7. Marque lo incorrecto; acerca de los factores de riesgo
a) Las mujeres que presentan una pareja sexual estable presentan mayor riesgo de
contraer cancer de cuello uterino
b) Las mujeres con bajos recursos economicos tienen mayor probabilidad de no
detectar a tiempo el cancer de cuello uterino
c) Las mujeres que inician las relaciones sexuales a temprana edad tienen mas
probabilidad de contraer el VPH
d) Los hombres que presentan mayor numero de parejas sexuales, mayor numero de
enfermedades de transmision sexual representa mayor riesgo para una mujer para
contraer cancer de cuello uterino
8. Es un factor de riesgo para contraer cancer cervical
a) No tener relaciones sexuales
b) El tener una sola pareja sexual
c) Tener muchas parejas sexuales
d) Alimentarse con carbohidratos
Dimensidn 3: Signos y sintomas
9. ¢Cuales son los sintomas caracteristicos del cancer de cuello uterino?
a) Dolor en el bajo vientre
b) Ardor al miccionar
c) Inapetencia
d) Sangrado anormal después de las relaciones sexuales
10. ¢ Cuales son los signos para cancer cervical?
a) Flujo vaginal oloroso, cansancio, pérdida de peso y sangrado vaginal
b) Dolor de cabeza y fiebre
c) Congestion nasal y fiebre

d) Dolor de espalda y cabeza
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Dimensién 4: Medios de diagnostico
11. ; Coémo se diagnostica el cancer del cuello uterino?

a) A través de ecografia

b) A través de prueba rapida de embarazo

c) A través de un estudio citolégico o Papanicolaou

d) A través de hemograma

12. ¢ Qué se detecta con el examen de Papanicolaou?

a) Moco cervical

b) Presencia del virus de Papiloma humano

c) Presencia de Bacteria

d) Fluidos vaginales

13. ¢Cuales son as ven tajas del examen de Papanicolaou?

a) El examen de Papanicolaou, es simple y rapido, no es doloroso y es barato

b) EIl examen de Papanicolaou es de sangre

c) El examen de Papanicolaou es de orina

d) El examen de Papanicolaou es de saliva

14. ;Como es el procedimiento de Papanicolaou?

a) Se coloca un espéculo en la vagina, se utiliza un citocepillo para raspar suavemente
la superficie del cuello uterino luego de obtener la muestra que sera colocado en
una lamina para ser enviado a laboratorio

b) Se coloca un espéculo en la vagina y se utiliza una pinza para cortar una parte del
cuello uterino y enviado a laboratorio

c) Se coloca un espéculo en la vagina y se echa un liquido al cuello uterino

d) Se coloca un espéculo en la vagina y se observa con una colposcopia en el cuello
uterino

Dimensién 5: Medidas preventivas
15. ¢ Qué profesional de la salud es el encargado de realizar el Papanicolaou?

a) Técnicas de enfermeria

b) Meédico especialista en Ginecologia

c) Licenciadas en enfermeria

d) Licenciadas en obstetricias

16. ¢ Cada que tiempo se realiza el examen de Papanicolaou?

a) Cadal afio

b) Cada 6 meses
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17.

18.

19.

20.

¢) Cada 2 afos

d) Cada 3 afos

¢ Qué previene la vacuna del VPH?

a) EIl cancer de endometrio

b) EI cancer de ovario

c) El céancer de cuello uterino

d) El céncer de la pared de utero

¢ Cudl es la edad ideal para vacunarse contra el VPH?
a) A partir de los 9-13 afios 29 dias

b) A partir de los 11-14 afios 29 dias

c) A partir de los 8-12 afios 29 dias

d) A partir de los 10-16 afios 29 dias

¢ Contra que nos protege la vacuna el VPH?
a) De la Covid-19

b) De la varicela

c) De la Hepatitis B

d) Nos protege del virus del papiloma humano
¢Qué método anticonceptivo previene el contagio de enfermedades y el cancer
cervical?

a) EIT de cobre

b) Meétodo del ritmo

c) Pildora del dia siguiente

d) Preservativo

Muchas gracias
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Escala de actitudes hacia la deteccion del cancer

Instrucciones: Este cuestionario tiene como finalidad conocer su actitud frente al despistaje
del céncer cervical. Tus respuestas seran tratadas con absoluta confidencialidad y serén
utilizadas unicamente con fines investigativos.

Por favor, lee atentamente cada item y marca con una "X" la opcién que mas represente tu
opinién o conocimiento. No hay respuestas correctas o incorrectas, solo nos interesa tu
percepcion y experiencia.

N ITEMS Si No
1. | ¢Considera necesario realizarse el tamizaje aun cuando se siente bien?

2. | ¢Considera riesgoso realizarse las pruebas de tamizaje?

3. | ¢Cree que el cancer cervical puede curarse si se detecta de manera
precoz o temprana?
4. | ¢Dejaria de realizarse el tamizaje por miedo al diagnéstico?

5. | ¢Considera incomodo realizarse las pruebas de tamizaje preventivo?

N ITEMS Mayor Igual Menor
probabilidad | probabilidad | probabilidad

6. | ¢Considera  que tiene  mayor
probabilidad de desarrollar cancer
cervical en comparacién con mujeres
de su misma edad?
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Anexo 4 Prueba piloto

Escala de nivel de conocimiento sobre el Cancer cervical

Conocimiento sobre el cancer cervical
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Escala de actitudes hacia la deteccion del cancer

Actitud hacia el despistaje de cancer

Unidimensional
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Anexo 5 Evidencias fotogréficas

Nivel de
conocimiento sobre
el cancer cervical
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