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RESUMEN 

  El cáncer cervicouterino sigue representando un desafío relevante en el ámbito de la 

salud pública, particularmente en mujeres en edad fértil. Este estudio, llevado a cabo en 2023 

en una clínica de San Juan de Lurigancho, tuvo como objetivo principal explorar el 

conocimiento sobre la prevención y los factores de riesgo asociados a esta enfermedad en 

mujeres de la localidad. Se utilizó un diseño descriptivo con enfoque cuantitativo, aplicando 

una encuesta aleatoria a una muestra de 150 mujeres. El análisis de los datos se basó en evaluar 

el nivel de conocimiento según las respuestas afirmativas obtenidas a través de un cuestionario 

validado y confiable. Los resultados mostraron que una proporción considerable de mujeres en 

edad fértil presentaba un conocimiento insuficiente sobre el cáncer cervicouterino. Apenas el 

32% estaba informado sobre la citología como método de detección temprana y sabía en qué 

consistía su realización. La mayoría de las participantes presentó un nivel de conocimiento bajo 

(70.5%), mientras que un 28.2% alcanzó un nivel medio y apenas un 1.3% mostró un nivel alto. 

Se concluyó que las mujeres en edad fértil atendidas en una clínica de San Juan de Lurigancho 

tienen un conocimiento limitado sobre el cáncer cervicouterino y sus factores de riesgo, además 

de reflejar una notable diversidad en sus características sociodemográficas. 

 

 

PALABRAS CLAVES: Cáncer cervicouterino, prevención, factores de riesgo, 

conocimiento, mujeres en edad fértil.  
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CAPÍTULO I: INTRODUCCIÓN 

1.1.Realidad problemática  

 El cáncer cervicouterino, conocido también como cáncer de cuello uterino, es una importante 

preocupación en salud pública que afecta a muchas personas a nivel mundial. Este tipo de 

cáncer se origina en la zona del cuello del útero. (1) 

El virus del papiloma humano (VPH) es una infección de transmisión sexual frecuente., cuya 

causa principal es este tipo de cáncer, debido a que el sistema inmunitario suele ser capaz de 

erradicar el virus, teniendo en cuenta que no todas las infecciones por VPH dan lugar al 

desarrollo de CACU. (1) 

Debido a los significativos impactos negativos del VPH en la sociedad, especialmente en las 

mujeres, muchas de ellas en edad reproductiva enfrentan un alto riesgo de contraer esta 

enfermedad mortal. Las consecuencias adversas del cáncer cervicouterino afectan la calidad de 

vida de las mujeres y sus familias, principalmente a través de sus severos efectos psicológicos, 

físicos y económicos. (2)  

Muchas mujeres de hoy en día están gravemente preocupadas por su falta de concienciación 

sobre los factores preventivos y de riesgo del CACU. La identificación precoz de la enfermedad 

y su prevención son cruciales que es generalmente desconocida y mal comprendida, a pesar de 

la disponibilidad de información y de los avances médicos. (3) 

Las mujeres no comprenden bien la importancia de las revisiones frecuentes y las medidas de 

cribado. Además, se sabe menos sobre los elementos de riesgo figuran el tabaquismo, la falta 

de higiene, la promiscuidad sexual y la ausencia de vacunación contra el VPH. Debido a este 

desconocimiento, no se toman medidas preventivas, lo que puede causar retrasos en el 
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diagnóstico y el tratamiento. Esto debe abordarse mediante campañas educativas y de 

concientización que ofrezcan información comprensible y entendible. (3) 

El conocimiento que tienen las mujeres fértiles sobre las precauciones y técnicas destinadas a 

detener el crecimiento del cáncer cervicouterino incluye la comprensión del valor de los 

métodos de detección precoz como la citología cervical, las vacunas contra el VPH y las 

técnicas preventivas como el uso del preservativo y disminución de los factores de riesgo (4). 

Esta variable se apoya en teorías de percepción de riesgo y cambio de comportamiento. Este 

constructo se basa en teorías de salud conductual y educación en salud. El desarrollo de un 

sistema sanitario puede beneficiarse de los conocimientos que afectan a las actitudes y 

comportamientos relacionados con la salud, según la Teoría de la Acción Razonada propuesta 

por Ajzen y Fishbein y el Modelo de Creencias Sanitarias de Rosenstock. En vista de ello, un 

mayor conocimiento de la prevención del cáncer de cuello de útero debe ir ligado a una mayor 

probabilidad de participación en prácticas de prevención y detección temprana. (5) 

El nivel de comprensión que tienen las mujeres fértiles de los factores y comportamientos que 

aumentan su susceptibilidad al desarrollo del cáncer cervicouterino se refiere al conocimiento 

de los factores de riesgo que predisponen a una persona a padecer cáncer cervicouterino. Repasa 

sus conocimientos sobre la relación entre el VPH y el CACU, además de otros factores de riesgo 

como el tabaquismo, la promiscuidad sexual, la infección por ETS y la falta de pruebas de 

detección precoz (6). Esta variable se apoya en teorías de percepción de riesgo y cambio de 

comportamiento. El Modelo de Percepción de Riesgo de Witte sugiere que la percepción de 

riesgo está influenciada por el conocimiento sobre las amenazas a la salud. Además, según el 

modelo de cambio de comportamiento de Prochaska y DiClemente, comprender los factores de 

riesgo es un primer paso crucial para cambiar los comportamientos peligrosos por otros más 

saludables, incluida la prevención del cáncer de cervicouterino. (7) 
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Debido a su elevada frecuencia y tasa de letalidad entre las mujeres de todo el mundo, el CACU 

es especialmente preocupante. De acuerdo con la OMS (8), Cada año se identifican más de 

500.000 nuevos casos, y unas 300.000 mujeres fallecen a causa de la enfermedad. Además, es 

el cuarto tipo de cáncer más frecuente mundialmente en las mujeres. Según la Sociedad 

Americana Contra el Cáncer (9), es probable que en 2023 se detectarán aproximadamente 

13,960 casos recién diagnosticados de cáncer cervical en etapa invasiva, y lamentablemente, 

alrededor de 4,310 mujeres perderán la vida debido a esta enfermedad en los Estados Unidos. 

 Según las estadísticas, la CACU está bastante extendida en toda América Latina. 

Aproximadamente 83.000 mujeres son diagnosticadas cada año, lo que representa el 14% de 

los casos en todo el mundo, según las estadísticas recopiladas. Además, se registraron 35.000 

víctimas mortales, lo que representa el 15% de todas las víctimas mortales del mundo. (10). 

Estas estadísticas ominosas ponen de relieve la necesidad apremiante de combatir el cáncer 

cervicouterino en América Latina. La ausencia de detección precoz y concientización 

preventiva, acceso a servicios sanitarios suficientes y ausencia de esos mismos servicios, y las 

dificultades socioeconómicas que dificultan la programación exitosa de prevención y control 

son factores que ayudan a explicar la prevalencia de la enfermedad en la zona. (11) 

En cuanto a las mayores tasas de mortalidad por CACU, Perú ocupa el cuarto lugar. En el país, 

esta enfermedad cobra la vida de más de 2288 mujeres al año, y cada año se detectan más de 

4.000 nuevos casos de CACU (12). Lima, Junín, San Martín, Tumbes y Loreto son los lugares 

del Perú más afectados por el CACU. Es significativo resaltar que el número de casos de esta 

neoplasia se ha triplicado en la zona de Loreto, lo cual es una tendencia preocupante. Además, 

se ha observado un descenso del 64% en la tasa de inmunización de la región. Además, la 

vacuna contra el VPH no se ha administrado a todas las personas del país lo suficiente. En 2021 

se administraron aproximadamente 141 mil vacunas menos que en 2019, lo que supone un 
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descenso del 31%. Esta estadística suscita serias dudas sobre una preocupante caída de las tasas 

de inmunización. (12) 

En Lima Metropolitana, la frecuencia del cáncer de cérvix en las mujeres varía 

significativamente entre las distintas zonas. El distrito de San Isidro tiene una tasa de incidencia 

de 8,75, mientras que el distrito de El Agustino tiene la tasa de incidencia más alta, con 39,59 

incidencias por 100.000 mujeres. (13) 

El cáncer cervicouterino es un grave riesgo para la salud de la mujer, pero es especialmente en 

países de ingresos bajos y medios como Perú. Sin embargo, la elevada prevalencia y mortalidad 

de esta enfermedad se deben a la falta de comprensión y concientización sobre la importancia 

de las variables de riesgo y preventivas. (14) 

Uno de los distritos más grandes y poblados del país es San Juan de Lurigancho. A pesar de 

que los establecimientos privados de salud ofrecen una serie de servicios, existe un vacío de 

conocimientos entre las mujeres que utilizan esos servicios en lo que respecta a la prevención 

del CACU y se han observado factores de riesgo y un aumento preocupante de los ingresos en 

CACU. Esta circunstancia informa lo urgente que es estudiar y abordar la ignorancia de este 

grupo. Evaluando el estado actual de los conocimientos sobre las variables de riesgo y 

prevención, se pueden crear iniciativas eficaces de educación y concientización. 

El objetivo de la investigación es averiguar cuánta información conocen las mujeres en edad 

reproductiva en una clínica de San Juan de Lurigancho. Esto nos ayudará a determinar las 

necesidades más acuciantes y a ofrecer los tratamientos más eficaces. Se pretende que 

proporcionar a las mujeres información precisa y clara sobre los factores preventivos y de riesgo 

las motive a adoptar hábitos saludables y a buscar atención médica con prontitud. 
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Dentro de los antecedentes internacionales se tiene la investigación de Mabelele et al. (15) 

llevaron a cabo un estudio para evaluar a las mujeres que recibían atención en la clínica de 

Salud Reproductiva Infantil de un hospital de Tanzania en el 2018; acerca de sus conocimientos, 

actitudes y prácticas en relación con el CACU, el cribado del cáncer cervicouterino y la prueba 

de PAP. La población de estudio consistió en 307 mujeres que asistieron a dicha clínica entre 

marzo y junio de 2017. Se recogieron datos sobre los conocimientos, actitudes, hábitos, factores 

de riesgo y rasgos sociodemográficos de los participantes mediante una metodología transversal 

y un cuestionario validado. El estudio reveló un conocimiento limitado sobre el CACU, el 

82.7% fueron mujeres que obtuvieron puntajes por debajo del 50%. Sin embargo, la mayoría 

(82.4%) tenía conciencia de la existencia de este tipo de cáncer. Factores como la educación 

secundaria o superior y el conocimiento previo de alguien que había experimentado el cáncer 

cervical se relacionaron positivamente con un mayor nivel de conocimiento. 

Sorprendentemente, solo un reducido 14.3% de las participantes había practicado exámenes de 

detección de CACU. 

Por otro lado, Al Yahyai et al. (16) que trató de determinar las correlaciones entre diversos 

rasgos sociodemográficos y los conocimientos, actitudes y prácticas en relación con el cáncer 

cervicouterino, el cribado del CACU y la citología vaginal entre las mujeres que recibían 

atención en centros de atención primaria de Omán en 2021. El estudio incluyó a 805 mujeres 

en total, todas las cuales visitaron 18 centros de atención sanitaria básica en Omán durante los 

meses de agosto de 2019 y enero de 2020. Se condujo un estudio transversal multicéntrico y 

mediante un cuestionario previamente validado, se recabó información sobre los rasgos 

sociodemográficos, Se analizaron los conocimientos, actitudes y prácticas de las participantes 

respecto a la citología vaginal, el cribado del cáncer de cuello uterino y sus factores de riesgo. 

Los resultados mostraron que el 67.5% de las mujeres había escuchado acerca del cáncer de 
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cuello uterino y el 50.9% estaba familiarizada con las pruebas de Papanicolaou. Sin embargo, 

solo el 13.4% y el 10.9%, respectivamente, mostraron altos niveles de conocimiento sobre estos 

temas. Este conocimiento estaba significativamente asociado con el nivel educativo, el tipo de 

cualificación académica, los ingresos mensuales y el estatus laboral (p ≤ 0.05). Solo el 15.7% 

de las participantes se había realizado una prueba de Papanicolaou previamente, aunque el 

42.7% expresó su disposición a hacerlo en el futuro. No se encontraron asociaciones entre la 

práctica de esta prueba o la disposición a realizarla y características sociodemográficas o 

antecedentes familiares o casos personales relacionados con el cáncer de cuello uterino. Se 

determinó que el nivel de conocimiento sobre esta enfermedad y las pruebas de Papanicolaou 

fue insuficiente. 

De la misma manera, Al Kalbani et al. (17) en su estudio pretendía evaluar los conocimientos, 

actitudes y comportamientos relacionados con la prueba de Papanicolaou y el cribado del cáncer 

de cuello de útero. Se incluyeron en la muestra del estudio 285 mujeres que visitaron la Clínica 

FMPH del Hospital Universitario Sultán Qaboos en 2022 en Omán. Se evaluaron los datos 

sociodemográficos, los factores de riesgo de cáncer cervicouterino y los conocimientos, 

actitudes y conductas en torno a la prueba de Papanicolaou mediante un cuestionario auto 

administrado. Se demostró que la mayoría de los participantes conocían la prueba de 

Papanicolaou (73,0%) y del cáncer de cuello de útero (89,8%), pero solo un pequeño porcentaje 

demostró un alto nivel de conocimiento en estos temas (11.2% y 62.8%, respectivamente). Se 

observó que el conocimiento estaba relacionado con la educación y la naturaleza del empleo. 

Además, se encontró que una proporción significativa de las mujeres estaba dispuesta a 

someterse a la prueba de Papanicolaou en el futuro, incluso si nunca se la habían realizado 

previamente. Este estudio subraya el valor de las pruebas de Papanicolaou entre las mujeres de 
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Omán y por qué es preciso mejorar la educación y la concientización sobre el cáncer de cuello 

uterino. 

Así mismo, Argaw et al. (18) obtuvo resultados similares al evaluar los conocimientos de las 

mujeres atendidas en el Hospital Aira de Wollega Occidental en Etiopía durante el 2021; sobre 

el cribado del cáncer cervicouterino y sus riesgos asociados, con un enfoque particular en 

servicios de salud materna. Se incluyeron 421 mujeres en edad reproductiva en este estudio, 

todas ellas seleccionadas mediante un método de muestreo sistemático. Se empleó un diseño de 

estudio transversal basado en instituciones, y se utilizó un cuestionario validado para la 

recopilación de información. La investigación obtuvo una tasa de respuesta del 100%, 

revelando que aproximadamente el 46.8% de las participantes tenían conocimientos sobre la 

detección del cáncer cervical. Factores como la edad, ocupación, nivel educativo e ingresos 

mensuales se asociaron con el nivel de conocimiento. Estos hallazgos subrayan la importancia 

de impulsar programas educativos y de concientización para mejorar la comprensión sobre el 

cáncer cervical, especialmente en un entorno donde el conocimiento es aún limitado. 

Finalmente, Regea et al. (19), en la zona de Assosa, Benishangul-Gumuz, Etiopía, durante 2022, 

tuvo como objetivo explorar los niveles de conocimiento y tasas de cribado del cáncer 

cervicouterino entre las mujeres en edad reproductiva y factores relacionados. Mediante un 

procedimiento de muestreo sistemático, se eligieron 213 mujeres en edad reproductiva de 

determinadas instituciones sanitarias. Los datos se recogieron mediante un cuestionario que ha 

sido validado y evaluado. El estudio empleó análisis de regresión multilogística para identificar 

variables independientes asociadas al cribado del cáncer cervicouterino. El 53,5% de los 

encuestados sabía algo sobre el cribado del cáncer de cuello uterino y el 36% había tomado la 

decisión de someterse a él. Existía una fuerte correlación entre los conocimientos sobre el 
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cribado del cáncer de cérvico uterino y factores como los antecedentes familiares de la 

enfermedad, la residencia y la accesibilidad a los centros sanitarios locales. 

Dentro del ámbito nacional destacan los estudios de Guerrero (20), en su estudio, trató de 

evaluar a mujeres adultas de entre 20 y 30 años en cuanto a su información previa y hábitos 

relacionados con la prevención del cáncer cervicouterino en Lima, 2017. 299 mujeres 

sexualmente activas participaron en la investigación que utilizó un enfoque inductivo. Estos 

son los resultados que se obtuvieron: Aproximadamente el 56,9% de las mujeres tienen 

conocimientos sobre cómo evitar el cáncer cervicouterino que se consideran medios. Según las 

observaciones, la mayoría de las mujeres adoptan regularmente comportamientos preventivos. 

Por ejemplo, el 32.7% de las participantes ha mantenido una sola pareja sexual o aún no ha 

tenido relaciones sexuales, lo que se considera una buena práctica preventiva. Además, solo el 

12% de las mujeres utiliza preservativos con su pareja, lo que también se considera una buena 

práctica. El hecho de que el 92,3% de las mujeres no fumen es una buena medida preventiva. 

Sin embargo, se considera una mala práctica que el 56,2% de las mujeres no se hayan hecho la 

prueba de Papanicolaou el año anterior. Por otro lado, el 56.9% de las mujeres se somete a esta 

prueba anualmente, lo que refleja una buena práctica preventiva. Conclusiones: Las mujeres 

tienen un conocimiento mixto de cómo evitar el cáncer cervicouterino, con predominio de un 

conocimiento medio. En cuanto a las conductas preventivas, existe una amplia gama, de regular 

a buena, y se ha producido un descenso en el uso de la citología vaginal en el año anterior. 

De la misma manera, en el estudio realizado por Vera (21), se utilizó un diseño de estudio 

relacional con 114 mujeres como población de interés para evaluar el nivel de conocimiento 

sobre situaciones de riesgo del CACU y las actitudes de las mujeres hacia la realización de la 

prueba de PAP en el centro de salud Maritza Campos Daz en Arequipa, 2018. Los hallazgos de 

este estudio indicaron que existe desconocimiento sobre situaciones de riesgo del cáncer cervico 
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uterino, una proporción significativa demostró tener un nivel de conocimiento medio o alto. 

Además, se observó que la actitud general hacia la realización de la prueba de Papanicolaou fue 

predominantemente favorable entre las participantes. Sin embargo, al examinar este vínculo no 

se descubrió ninguna correlación estadísticamente significativa entre el comportamiento de las 

mujeres con respecto al examen y su nivel de conocimientos. Estos datos implican que puede 

haber factores adicionales ajenos a la comprensión por parte de las mujeres de los factores de 

riesgo de cáncer cervicouterino que podrían afectar a sus actitudes respecto a la prueba de PAP. 

Del mismo modo, Villanueva et al. (22) realizaron un estudio en el 2018 en Chiclayo para 

evaluar el nivel de conocimiento sobre el cáncer cervicouterino en mujeres de 20 a 40 años que 

acudieron al Centro de Salud "El Bosque". Para realizar esta investigación descriptiva, no 

experimental, se aplicó una encuesta con preguntas cerradas a las señoras que acudieron al 

Centro de Salud en mayo de 2018. La variable principal en análisis fue el nivel de conocimiento, 

dividiendo a las participantes en las categorías de conocimiento o desconocimiento acerca del 

CACU. Además, se exploraron las edades en las que se encontraba un mayor conocimiento 

sobre el tema y se investigaron los factores asociados. El estudio concluyó que el 60% de las 

mujeres encuestadas tenían conocimiento sobre el cáncer de cuello uterino. Además, se 

evidenció que las mujeres de entre 35 y 40 años mostraban un mayor nivel de conciencia 

respecto a esta problemática. También se descubrió que el VPH era el factor de riesgo más 

importante de esta enfermedad, seguido de la educación. 

Por otro lado, Huerta (23) en Lima en el 2020, con el objetivo del estudio fue analizar la 

prevalencia y los factores que predisponen, facilitan o afectan la práctica inadecuada del 

tamizaje para el cáncer de cuello uterino. La realización de la prueba de Papanicolaou en 

mujeres peruanas de entre 30 y 59 años, utilizando los datos de la ENDES correspondientes al 

período 2014-2018. Se examinaron los datos de mujeres dentro de ese rango de edad que 
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completaron el cuestionario de salud, evaluando su adherencia al tamizaje según la realización 

de la prueba en un periodo menor a tres años y la recepción de los resultados. De las 19,483 

mujeres analizadas, el 81.6% en 2014 y el 83.08% en 2018 se habían realizado el Papanicolaou 

alguna vez en su vida, aunque solo el 47.9% y el 49.4% lo hicieron dentro de los plazos 

recomendados. Las mujeres con mayor educación, mayores ingresos, procedentes de áreas 

urbanas. Las mujeres que contaban con seguro privado y conocimiento sobre la prevención del 

cáncer mostraron una menor tendencia a realizar prácticas inadecuadas, mientras que los 

antecedentes de hipertensión y diabetes se asociaron con un mayor riesgo de una adherencia 

deficiente. Las políticas públicas deben centrarse en promover la educación sobre la correcta 

realización del Papanicolaou, con especial atención a las mujeres de bajos ingresos, sin acceso 

a la educación y sin cobertura de seguro. 

Finalmente, Miles et al. (24) en su estudio de las comunidades periurbanas de Oasis y Pampas 

en el sur de Lima, Perú en el 2021, para evaluar los conocimientos, actitudes y prácticas 

relacionados con la prevención del cáncer cervicouterino. Para ello se realizó una encuesta 

transversal que incluyó a 224 mujeres de estas comunidades. Los resultados mostraron un alto 

grado de conocimiento sobre las pruebas de PAP y el cáncer cervicouterino, así como actitudes 

generalmente favorables hacia el cribado del cáncer cervicouterino. La mayoría de las 

participantes comprendían la frecuencia y el momento adecuado para someterse a las pruebas 

de Papanicolaou y reconocían su importancia para la salud. No obstante, se identificaron 

brechas en el conocimiento sobre ciertos aspectos de estas pruebas y se observó cierto estigma 

relacionado con la infección por el virus del papiloma humano (VPH). En conclusión, aunque 

existe un sólido conocimiento y actitudes favorables hacia la prevención del CACU en estas 

comunidades peruanas periurbanas, se destaca la necesidad de proporcionar educación 
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adicional, particularmente en relación con la prevalencia del VPH y la reducción del estigma 

asociado. 

Dentro de las bases teóricas, según el Instituto Nacional del Cáncer (25). La razón por la que 

recibe el nombre de cáncer cervicouterino comienza en el cuello del útero, donde una población 

celular aberrante crece sin control. Durante un proceso que dura 10 años o más, las células 

dañadas cambian gradualmente y acaban convirtiéndose en cáncer.  

Según la OMS, con una previsión de 604 000 nuevos casos en 2020, el cáncer de cuello uterino 

es la cuarta neoplasia maligna más frecuente en las mujeres. En el 2020 se vieron 342.000 

muertes por CACU, De las cuales, más del 90% ocurrieron en países de ingresos bajos y 

medianos. Las mujeres seropositivas tienen un riesgo seis veces mayor de desarrollar cáncer de 

cuello uterino en comparación con las seronegativas, y se estima que el virus está involucrado 

en el 5% de estos casos. Asimismo, el cáncer cervicouterino asociado al VIH afecta de manera 

desproporcionada a mujeres jóvenes a nivel global (26). 

De acuerdo con la Sociedad Americana del Cáncer, el 90% de los casos de cáncer de cuello 

uterino corresponden a carcinomas de células escamosas, los cuales se desarrollan en las células 

exocervicales del útero., que se encuentran en la zona de transformación. Pero en los últimos 

treinta años ha aumentado la frecuencia de los adenocarcinomas, que son los primeros en causar 

cáncer en las células glandulares del endocérvix que producen la mucosidad. Este tipo de cáncer 

se conoce como carcinoma mixto, ya que presenta rasgos tanto de los adenocarcinomas como 

de los carcinomas. Aunque es probable que muchas mujeres tengan células con alteraciones 

precancerosas, muy pocas llegan a desarrollar cáncer, ya que el proceso de pasar de una cosa a 

otra a veces dura años, pero también es posible que este proceso dure poco tiempo. El pre cáncer 

de cuello uterino suele desaparecer por sí solo, pero es posible que reaparezca, por lo que es 

necesaria una terapia para evitar que empeore (27). 
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Considerando que el virus del papiloma humano (VPH) es una causa necesaria, aunque no 

suficiente, para el desarrollo del cáncer de cuello uterino (CACU). La mayoría de las mujeres, 

en algún momento de su vida contraen el VPH, generalmente cuando empiezan a mantener 

relaciones sexuales. La mayoría de las infecciones desaparecen por sí solas en un plazo de seis 

a veinticuatro meses, la infección cervical por VPH con una cepa oncogénica del virus es la 

etapa inicial en la aparición del cáncer de cuello uterino. La mayoría de estas infecciones se 

resuelven por sí solas, pero otras no. Si la infección se vuelve crónica, las células epiteliales 

pueden transformarse en células premalignas, carcinoma e invadir la membrana basal. Hay 

algunos tipos de VPH que tienen más probabilidades de perdurar. De las neoplasias cervicales, 

los tipos de VPH 16 y 18 representan el 70% de los casos. Con un 20% de los casos, los 

siguientes tipos más prevalentes son el 31, 33, 35, 45, 52 y 58. Las infecciones cervicales de 

alto riesgo relacionadas con el VPH tienen menos probabilidades de curarse por sí solas y más 

probabilidades de convertirse en una lesión intraepitelial (28). 

El CACU no es sólo el resultado del virus del papiloma humano; también influyen otras 

variables en la propensión de una mujer a contraer cáncer de cuello de útero tras exponerse al 

virus (29). 

Existen lesiones cancerígenas de cérvix, de las cuales las más habituales son: carcinoma, donde 

el 90% de los casos de carcinoma son carcinomas escamosos. Los carcinomas escamosos se 

producen por la malignización de las lesiones premalignas que se forman a partir de muchas 

capas de células descamativas (epitelio escamoso) que recubren la región externa del cuello. 

Adenocarcinoma: Con menor frecuencia, los carcinomas de células glandulares o 

adenocarcinomas están causados por el epitelio maligno que recubre la pared interna del canal 

cervical. En raras ocasiones, los tumores malignos originados a partir de otros tipos celulares 

pueden producir sarcomas, carcinomas neuroendocrinos, melanomas y otras afecciones. El 
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crecimiento de tumores procedentes de otro miembro en la región cervical es demasiado 

infrecuente (30). 

Respecto a los factores de riesgo, cualquier elemento que incremente la probabilidad de 

desarrollar una enfermedad, como el cáncer, se considera un factor de riesgo. Cada tipo de 

cáncer tiene factores de riesgo específicos. (31) 

La principal causa que incrementa el riesgo de desarrollar cáncer de cuello uterino es la 

infección por el virus del papiloma humano (VPH). Existen más de 150 tipos de virus 

clasificados dentro del VPH. Algunos de ellos causan papilomas, comúnmente conocidos como 

verrugas. El VPH puede infectar las células superficiales de la piel y las que recubren áreas 

como los genitales, el ano, la boca y la garganta, aunque no afecta la sangre ni órganos internos 

como el corazón o los pulmones. El VPH se puede contagiar a través del contacto directo entre 

la piel de dos personas, siendo la actividad sexual, como el sexo vaginal, anal y oral, una de las 

principales formas de transmisión (31). 

Las verrugas pueden desarrollarse en diversas zonas del cuerpo debido a diferentes cepas del 

VPH. Mientras que ciertas variedades tienden a crear verrugas en los labios o la lengua, otras 

causan las típicas verrugas en manos y pies. Ciertas cepas del VPH pueden causar verrugas en 

la región anal y en las áreas que rodean los órganos genitales tanto femeninos como masculinos. 

Debido a su escasa asociación con el cáncer, estas cepas de VPH se denominan de bajo riesgo. 

Algunas cepas del VPH son consideradas de alto riesgo debido a su fuerte vínculo con varios 

tipos de cáncer, como el anal, oral y de garganta en ambos sexos, el cáncer de pene en los 

hombres y los cánceres de cuello uterino, vulva y vagina en las mujeres. Las infecciones por 

VPH son muy frecuentes, y en la mayoría de los casos, el organismo puede eliminarlas de forma 

natural. Sin embargo, en ciertos casos, la infección persiste y se convierte en crónica. El cáncer 

de cuello uterino es uno de los tumores malignos que pueden desarrollarse a partir de una 
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infección persistente, especialmente cuando es causada por cepas específicas de alto riesgo del 

VPH. Aunque por el momento no existe cura para la infección por VPH, las verrugas y el 

desarrollo celular aberrante provocados por el VPH pueden tratarse. Además, existen vacunas 

contra determinadas cepas del VPH y varios tipos de cáncer relacionados con estas cepas del 

virus para ayudar a prevenir la infección. (31) 

Los antecedentes de actividad sexual aumentan la probabilidad de padecer dicho cáncer por 

varias razones. Sin duda, cuando existe una mayor probabilidad de exposición al VPH, el riesgo 

se ve afectado. Algunos ejemplos son tener varias parejas sexuales, iniciar una vida sexual 

precoz (sobre todo antes de los 18 años) y tener una pareja considerada de alto riesgo (alguien 

que tiene múltiples parejas sexuales o está infectado por el VPH). (31) 

Además de a los pulmones, fumar expone a los fumadores y a todas las personas de su entorno 

a otras sustancias que dañan órganos y pueden provocar cáncer. Estas sustancias químicas 

peligrosas entran en el cuerpo absorbiendo los componentes del tabaco a través de los 

pulmones, que luego circulan por el torrente sanguíneo. Las investigaciones indican que las 

mujeres que fuman tienen el doble de probabilidades de desarrollar este tipo de cáncer en 

comparación con las no fumadoras. Asimismo, se ha detectado que el moco cervical de las 

fumadoras contiene compuestos derivados del tabaco. Los estudios sugieren que estas 

sustancias químicas alteran el ADN de las células del cuello uterino, favoreciendo la aparición 

del cáncer. Asimismo, fumar debilita el sistema inmunitario, reduciendo su capacidad para 

combatir las infecciones por VPH. (31) 

El virus de la inmunodeficiencia humana (VIH), causante del SIDA, compromete el sistema 

inmunitario, aumentando el riesgo de infecciones por VPH en las mujeres. El sistema 

inmunológico es esencial para combatir las células cancerosas y limitar su crecimiento y 

propagación. En mujeres seropositivas, el tejido cervical precanceroso puede evolucionar con 
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mayor rapidez hacia una neoplasia invasiva. Además, aquellas que reciben medicamentos 

inmunosupresores, ya sea para tratar enfermedades autoinmunes (donde el sistema 

inmunológico ataca los tejidos del propio cuerpo) o después de un trasplante de órganos, 

constituyen otro grupo con un mayor riesgo de desarrollar cáncer de cuello uterino. (31) 

El aparato reproductor puede infectarse con esta bacteria común. Se contagia mediante el 

contacto sexual. A menos que se sometan a un examen pélvico, las mujeres infectadas por 

clamidia pueden no darse cuenta de que están enfermas, ya que a menudo no presentan 

síntomas. La infertilidad puede ser consecuencia de una inflamación pélvica provocada por una 

infección por clamidia. Según algunas investigaciones, las mujeres que presentan indicios de 

infección por clamidia previa o actual en el moco cervical y en los análisis de sangre pueden 

ser más propensas a desarrollar dicho cáncer. El riesgo de CACU puede aumentar como 

consecuencia de la capacidad de la clamidia para facilitar el crecimiento y la supervivencia del 

VPH en el cuello uterino. (31) 

Está demostrado que el consumo de anticonceptivos orales o píldoras anticonceptivas durante 

un periodo prolongado aumenta el riesgo de cáncer cervicouterino. Según las investigaciones, 

cuanto más tiempo toma la píldora una mujer, menor es su riesgo de padecer cáncer cervical. 

Sin embargo, el riesgo vuelve a la normalidad muchos años después de dejar de tomar la píldora. 

(31) 

El riesgo de contraer una infección por VPH a través de la actividad sexual es mayor en mujeres 

que han tenido tres o más embarazos a término. Asimismo, algunos estudios sugieren que los 

cambios hormonales vinculados al embarazo podrían incrementar la susceptibilidad a la 

infección por VPH o favorecer el desarrollo de tumores. Las mujeres que tuvieron su primer 

embarazo a los 20 años o antes presentan un mayor riesgo en comparación con aquellas que se 

embarazaron a los 25 años o más. (31) 
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La exposición al dietilestilbestrol (DES) durante el embarazo es un factor de riesgo 

independiente del adenocarcinoma de células claras, un tipo de cáncer cérvico uterino. Algunas 

mujeres embarazadas de Estados Unidos recibieron DES entre 1940 y 1971 en un intento de 

evitar un parto prematuro o temprano, así como abortos espontáneos. En el que se evidenció 

que son más frecuentes en mujeres cuyas madres utilizaron DES durante el embarazo. (31) 

Las mujeres que consumen cantidades insuficientes de frutas, ensaladas y verduras pueden ser 

más propensas al cáncer de cuello de útero. (32) 

Sus probabilidades de padecer dicha enfermedad son mayores que si nadie de su familia ha 

padecido la enfermedad. Los investigadores creen que es un trastorno hereditario que hace que 

algunas mujeres sean menos resistentes que otras a la infección por el VPH pueden ser el origen 

de algunos casos de esta propensión familiar. En otras situaciones, uno o varios de los factores 

de riesgo no genéticos mencionados previamente en esta sección podrían ser más comunes entre 

las mujeres de una familia donde se ha identificado un caso. (32) 

Muchas mujeres de bajos ingresos no tienen un acceso fácil a servicios de salud adecuados, 

como las pruebas de Papanicolaou o de VPH para la detección del cáncer de cuello uterino. 

Esto implica que podrían no recibir cribado o tratamiento del pre-cáncer cervicouterino. (32) 

Estos problemas suelen manifestarse en las fases más graves e incluyen: sangrado vaginal 

anormal, cambios insostenibles en el ciclo menstrual, sangrado durante la cópula o que requiera 

el uso del diafragma, y molestias durante la cópula. (32) 

La prevención de enfermedades se basa en el modelo médico tradicional, donde el médico 

ocupa una posición de "preeminencia" frente al "paciente", actuando como figura de autoridad 

y modelo a seguir. Sin embargo, para fomentar la educación en salud y prevenir enfermedades, 

es crucial que las personas, los grupos y las comunidades adopten un rol activo. Asimismo, es 
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esencial la colaboración de entidades de diversos sectores, incluyendo el ámbito sanitario, lo 

que evidencia el enfoque intersectorial (33). 

Además de ser preventivo, el CACU es tratable si se detecta precozmente. Casi todos los 

cánceres de cuello uterino se pueden prevenir con la vacuna contra el VPH, revisiones 

frecuentes y un seguimiento adecuado cuando sea necesario. El CACU puede prevenirse de 

forma segura y eficaz con la vacuna contra el VPH. La vacuna Gardasil 9 fue autorizada por la 

FDA estadounidense para su uso en varones y mujeres de entre 9 y 45 años. Con Gardasil 9 se 

previenen las lesiones precancerosas y los tumores malignos producidos. Esta vacuna está 

diseñada para proteger contra siete tipos de VPH (16, 18, 31, 33, 45, 52 y 58) y también contra 

la mayoría de las verrugas genitales provocadas por los tipos 6 y 11 del virus. Sin embargo, no 

tiene efecto en el tratamiento de infecciones activas por VPH. Su administración antes del inicio 

de la actividad sexual ofrece una protección más efectiva. En cambio, las personas que ya han 

iniciado su vida sexual podrían beneficiarse menos de la vacunación, ya que podrían haber 

estado expuestas a algunos de los tipos de VPH cubiertos por la vacuna. Los Centros para el 

Control y la Prevención de Enfermedades recomiendan la vacunación para niñas y niños de 11 

a 12 años aconsejan la vacunación periódica contra el VPH; la primera inyección puede 

administrarse a partir de los 9 años. Hasta los 26 años, quienes no se hayan vacunado contra el 

VPH a la edad aconsejada pueden hacerlo. Tras conocer los peligros de contraer el VPH por 

una nueva infección, algunas personas de entre 27 y 45 años que aún no se hayan vacunado 

pueden optar por hacerlo. Dependiendo de la edad del paciente, se administran dos o tres dosis 

de la vacuna contra el VPH en una serie. El CDC aconseja que reciban tres dosis quienes inicien 

la serie de vacunación antes de los 15 años, quienes la inicien a partir de los 15 años y quienes 

estén inmunodeprimidos como consecuencia de determinadas afecciones médicas. (34) 
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En cuanto a la justificación de este estudio, a nivel teórico se debe comprender y evaluar cuanto 

conocimiento tienen sobre situaciones de riesgo y prevención del CACU entre las mujeres 

fértiles que acuden a una clínica de San Juan de Lurigancho en 2023 es la relevancia de este 

estudio. A pesar de que se cree que es altamente evitable con la detección temprana y el manejo 

eficaz de los indicadores de peligro del cáncer cervicouterino sigue siendo una fuente 

importante de morbilidad y mortalidad entre las mujeres. En teoría, este estudio se sumará a la 

cantidad de conocimientos ya disponibles sobre los indicadores de peligro del cáncer 

cervicouterino al ofrecer datos actuales y detallados sobre el grado de concienciación y los 

factores de riesgo en este grupo demográfico concreto. Los resultados podrían ayudar a mejorar 

las tácticas de promoción de la salud y las iniciativas preventivas para las mujeres fértiles en 

una clínica de San Juan de Lurigancho y, por tanto, en otros lugares similares. 

Desde una perspectiva práctica, esta investigación es crucial para identificar las regiones que 

requieren más educación y concienciación sobre el CACU. Mediante la comprensión de los 

factores de riesgo particulares a los que se enfrentan las mujeres de esta clínica y la evaluación 

de sus conocimientos actuales, se pueden desarrollar programas de prevención más efectivos y 

personalizados. Esto podría llevar a una reducción significativa en la incidencia y la carga del 

cáncer cervicouterino en esta población. Además, al determinar los atributos sociodemográficos 

de las mujeres afectadas, se pueden personalizar las medidas preventivas para satisfacer las 

necesidades específicas de cada cohorte. La aplicación de este estudio en una clínica de San 

Juan de Lurigancho proporcionará datos concretos y contextualizados que pueden guiar las 

acciones de atención médica y promoción de la salud en esta área específica. Al permitir un 

diagnóstico precoz y una gestión adecuada de los factores de riesgo, esto puede tener un impacto 

inmediato en la calidad de vida de los pacientes, así como en la eficacia de los servicios 

sanitarios. 
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A nivel metodológico, incluye el análisis estadístico y la recopilación de datos mediante 

encuestas, es suficiente y eficaz para alcanzar los objetivos fijados. La elección de una clínica 

de San Juan de Lurigancho y el número de mujeres fértiles que hay en ella, como grupo de 

estudio es adecuada, ya que proporciona un enfoque específico y relevante. La combinación de 

métodos cualitativos y cuantitativos, como la evaluación del nivel de conocimiento y la 

identificación de indicadores de riesgo, permitirá una comprensión integral de la problemática. 

La investigación se llevará a cabo en 2023, lo que garantiza que los datos sean actuales y 

reflejen la situación en ese momento. Además, la realización de esta investigación contribuirá 

al desarrollo de futuros programas de prevención y educación en salud en esta clínica y en otros 

entornos similares. 

1.2.Formulación del problema  

Problema General 

¿Cuál es el nivel de conocimiento sobre la prevención y factores de riesgo predisponentes de 

cáncer cervicouterino en mujeres en edad fértil que asisten a una clínica de San Juan de 

Lurigancho, 2023? 

Problemas Específicos 

• ¿Qué características sociodemográficas presentan las mujeres en edad fértil que acuden 

a una clínica de San Juan de Lurigancho en el 2023?  

• ¿Cuál es el nivel de conocimiento sobre la prevención del CACU en mujeres en edad 

fértil que visitan a una clínica de San Juan de Lurigancho en el 2023? 

• ¿Cuáles es el nivel de conocimiento sobre los factores de riesgo predisponentes para el 

cáncer de cuello uterino en mujeres en edad fértil que asisten a una clínica de San Juan 

de Lurigancho, 2023?  
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1.3.Objetivos 

Objetivo General 

Determinar el nivel de conocimientos sobre la prevención y factores de riesgo predisponentes 

de cáncer cervicouterino en mujeres en edad fértil que asisten a una clínica de San Juan de 

Lurigancho, 2023.   

Objetivos Específicos 

• Determinar las características sociodemográficas de las mujeres en edad fértil que 

asisten a una clínica de San Juan de Lurigancho, 2023. 

• Determinar el nivel de conocimientos sobre la prevención de cáncer cervicouterino en 

mujeres en edad fértil que asisten a una clínica de San Juan de Lurigancho,2023. 

• Identificar el nivel de conocimiento sobre los factores de riesgo predisponentes de 

cáncer cervicouterino en mujeres en edad fértil que asisten a una clínica Santa de San 

Juan de Lurigancho, 2023.  

1.4.Hipótesis 

La investigación de tesis no incluye ninguna hipótesis porque se centra en describir y analizar 

el nivel de conocimiento y los indicadores de riesgo relacionados con el cáncer cervicouterino 

entre las mujeres en edad reproductiva que visitan a una clínica de San Juan de Lurigancho. 
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CAPÍTULO II: METODOLOGÍA 

Este estudio fue de tipo básico, ya que su propósito fue ampliar el conocimiento 

científico sin una aplicación práctica inmediata según Hernández Sampieri (35). En este caso, 

el estudio caracterizó el nivel de conocimiento sobre prevención y riesgos del cáncer 

cervicouterino, describiendo el fenómeno sin intervenir sobre él. 

El enfoque de la investigación fue cuantitativo, dado que se utilizaron mediciones 

numéricas para evaluar el nivel de conocimiento de las participantes. El enfoque cuantitativo 

emplea la recopilación de datos para verificar hipótesis, basándose en mediciones cuantitativas 

y en el análisis estadístico, con el objetivo de identificar patrones de comportamiento y validar 

teorías. (35). 

El nivel de investigación fue descriptivo, porque el objetivo principal fue observar y 

describir fenómenos tal como ocurren sin intervenir sobre ellos. Este tipo de estudios son útiles 

para conocer las características o el estado actual de una población o fenómeno en particular 

(35). 

El estudio tuvo un alcance transversal, ya que la recolección de datos se llevó a cabo en 

un único punto en el tiempo. Este tipo de alcance es adecuado para estudios que buscan describir 

un fenómeno o una situación en un momento específico, sin hacer seguimiento de los cambios 

a lo largo del tiempo (35). 

El diseño de la investigación fue no experimental, ya que no se manipularon las 

variables independientes y los datos se recolectan en un entorno natural, sin intervención del 

investigador. La investigación se limita a observar y medir los fenómenos de estudio (35). 

En 2023, hubo 15.000 mujeres de entre 18 y 49 años que uilizaron el servicio de 

obstetricia en una clínica de San Juan de Lurigancho. Desde el punto de vista práctico, esta 



 

 

Alayo Rojas N, Quispe Huauya E. Pág. 30 

 

“Nivel de conocimiento sobre prevención y factores de riesgo predisponentes al cáncer cérvico uterino en mujeres en edad 

fértil, en una clínica de San Juan de Lurigancho, 2023” 

población fue fundamental, ya que las mujeres fértiles tienen un mayor riesgo de ser pacientes 

oncológicas para el CACU. 

Se eligieron 150 individuos como muestra para este estudio utilizando un muestreo 

probabilístico aleatorio básico. Se calculó utilizando la fórmula de la población finita con un 

nivel de confianza del 95%. Para determinar el tamaño de la muestra se utilizó una proporción 

estimada (P) de 0,5, lo que implica que se tuvo en cuenta una distribución uniforme de la 

característica pertinente entre la población. El complemento de la proporción estimada (Q) se 

calculó como 1 menos P, es decir, Q = 1 - 0.5, resultando en un valor de 0.5. El margen de error 

(D) se estableció en el 8%, lo que significa que se permitió un error del 8% en las estimaciones 

de la población. 

 

 

Donde: 

n: Tamaño de la muestra. 

N: Tamaño de la población (15,000 en este caso). 

P: Proporción estimada (0.5). 

Q: Complemento de la proporción estimada (0.5). 

Z: Valor crítico de la distribución normal estándar correspondiente al nivel de confianza del 

95%, que es aproximadamente 1.96. 

D: Precisión (8%). 

Reemplazando estos datos en la ecuación, se calculó el tamaño de muestra requerido 

para la investigación, el cual asciende a 150 individuos. 
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Se establecieron los siguientes criterios para la inclusión y exclusión de las participantes en el 

estudio. Las mujeres que asistieron a una clínica en San Juan de Lurigancho durante el año 2023 

y que no presenten antecedentes de cáncer cérvico uterino ni hayan sido diagnosticadas 

previamente con la enfermedad serán consideradas para la inclusión, siempre y cuando firmen 

el consentimiento informado. Por otro lado, se excluyeron del estudio aquellas mujeres que se 

encontraban en periodo de gestación, que no asistieron regularmente a la clínica en San Juan de 

Lurigancho, que presentaron problemas de salud mental significativos o que tuvieron 

dificultades para completar los cuestionarios o participar activamente en la investigación. 

En cuanto a la técnica de recolección de datos, en este estudio se utilizó el método de 

encuesta estructurada para recopilar datos, y para administrarla se empleó un cuestionario 

validado especialmente para ello. La encuesta permitió recopilar datos sobre el nivel de 

conocimiento de las participantes en relación con la prevención del cáncer cervicouterino, así 

como determinar los factores de riesgo predisponentes relacionados (Anexo 1 y 2). 

El instrumento de recopilación de datos consistió en una serie de preguntas relativas al 

grado de conocimientos sobre el cáncer de cérvix (Anexo 3). La finalidad de estas preguntas de 

opción múltiple (SÍ-NO) fue calibrar la comprensión de los participantes sobre temas 

importantes de la prevención del CACU. A continuación, se explica de manera detallada de 

cada pregunta de la encuesta: 

• Datos sociodemográficos: En esta sección se recogerán datos sobre los rasgos 

sociodemográficos de los participantes, como la edad, el nivel de estudios, el estado 

civil y la posición socioeconómica. 

• Conocimientos sobre la prevención del CACU: Estas preguntas abordan aspectos como 

la detección temprana a través de la citología, el conocimiento sobre cómo se realiza 
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esta prueba, cuándo debe hacerse y dónde se puede realizar. Su objetivo es evaluar el 

nivel de información de los participantes sobre la prevención del cáncer cérvico uterino. 

• Conocimientos sobre factores de riesgo predisponentes del CACU: En esta sección se 

evalúan los conocimientos de los participantes sobre el CACU y sus factores de riesgo. 

Los temas tratados incluyen la conexión entre el VPH y la transmisión de la enfermedad, 

la eficacia de la vacunación, el número de dosis necesarias, el impacto del tabaquismo, 

la actividad sexual y el uso de anticonceptivos, así como otros factores de riesgo como 

la actividad sexual precoz y la frecuencia de los embarazos. 

El cuestionario utilizado en este estudio fue extraído de la investigación realizada por 

Narváez et al. (3), en la que se aplicó una prueba piloto a 30 mujeres de un centro de educación 

técnica para evaluar la comprensión de las preguntas y su relevancia en la medición del 

conocimiento sobre la prevención y los factores de riesgo del cáncer cervicouterino. Se adoptó 

el mismo cuestionario sin modificaciones, ya que su validación previa garantiza que es 

adecuado para medir el nivel de conocimiento sobre prevención y factores de riesgo en mujeres 

de contextos similares. El cuestionario se clasifica en tres niveles: bajo (< 50% de respuestas 

correctas), intermedio (entre 50% y < 80% de respuestas correctas) y alto (≥ 80% de respuestas 

correctas). 

Para evaluar la confiabilidad del cuestionario utilizado en este estudio, se realizó un 

análisis de consistencia interna utilizando el coeficiente Alfa de Cronbach. Se incluyeron las 14 

preguntas del cuestionario, obteniéndose un Alfa de Cronbach de 0.902, lo que indica una 

excelente consistencia interna. 

En cuanto a los procedimientos para llevar a cabo el estudio, primero el comité de ética 

de la organización en la que se llevó a cabo la investigación dio su aprobación antes de que 

pueda iniciarse el proceso de recogida de datos. Se respetaron todas las directrices y 
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procedimientos éticos necesarios para preservar los derechos de los participantes y la 

confidencialidad de su información personal. Se explicó a cada participante el objetivo del 

estudio, los procedimientos que implica, los posibles riesgos y las ventajas y desventajas de 

participar. Antes de dar su consentimiento (Anexo 4), los participantes tuvieron la oportunidad 

de aclarar cualquier ambigüedad y hacer preguntas. Cada participante recibió el cuestionario 

por su cuenta, en un ambiente tranquilo y privado en la clínica. El cuestionario contó con 

instrucciones claras sobre cómo rellenarlo, y se dio tiempo suficiente para que los participantes 

den respuestas meditadas. Mientras se realizaba el cuestionario, el investigador o un miembro 

del equipo de investigación proporcionó ayuda y explicaciones sobre las preguntas. Se 

garantizó la privacidad y confidencialidad de estos datos. Una vez finalizado el cuestionario, se 

recopilaron los datos y se organizaron adecuadamente para su posterior estudio. 

Para el análisis de datos, las respuestas a las preguntas se codificaron y transcribieron 

una vez finalizada la recogida de datos. A las respuestas se les asignaron etiquetas o códigos 

numéricos para facilitar el análisis posterior. Los datos se examinaron minuciosamente para 

detectar posibles errores, omisiones o discrepancias. Los datos se depuraron para corregir las 

inexactitudes encontradas y garantizar la coherencia y consistencia de la información 

recopilada. Se utilizaron las herramientas estadísticas SPSS V. 26 y Microsoft Excel en el 

análisis de los datos. 

Los datos se condensaron y presentaron mediante estadísticas descriptivas de forma 

sencilla y comprensible. Se utilizaron tablas y gráficos para presentar los resultados de manera 

visual y comprensible. En particular, se generaron tablas de frecuencia que mostraron la 

distribución de respuestas en relación con las dimensiones del conocimiento de prevención y 

los factores de riesgo. Además, se crearon gráficos para visualizar las relaciones y 

comparaciones pertinentes entre las variables. 
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Tanto el director de la clínica como el comité ético de la Universidad Privada del Norte 

revisaron la investigación. Se garantizó la integridad de los participantes en este estudio y se 

les trató con profesionalidad para los objetivos de la investigación, además de proteger la 

confidencialidad de su información sanitaria, según los valores de justicia, beneficencia, no 

maleficencia y autonomía (45). 

Todos los participantes en la investigación dieron su consentimiento previo y libre, 

respetando el concepto de autonomía.  

Se respetaron las normas de beneficencia y no maleficencia, ya que los datos se 

clasificaron y utilizaron únicamente en beneficio de los objetivos del estudio, sin perjudicar ni 

favorecer a los participantes.  

Se respetó el ideal de equidad al elegir de forma imparcial y objetiva a todas las personas 

que cumplían los requisitos de elegibilidad 
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CAPÍTULO III: RESULTADOS 

A continuación, se presentan los hallazgos que abordan los objetivos de este estudio. Se incluyó 

en la muestra a un total de 150 mujeres en edad fértil, seleccionadas de manera aleatoria entre 

las asistentes de una clínica de San Juan de Lurigancho durante el período 2023. 

Tabla 1. Características sociodemográficas de las mujeres en edad fértil en una clínica de San 

Juan de Lurigancho, 2023. 

  Elaborado: Quispe y Alayo 

La Tabla 1 presenta un análisis de las características sociodemográficas de las mujeres en edad 

fértil que acuden a una Clínica de San Juan de Lurigancho en 2023. Los datos revelan una 

diversidad en la procedencia de estas mujeres, donde el 57% proviene de áreas urbanas y el 

43% de áreas rurales. En cuanto a la escolaridad, se observa una distribución variada, con un 

46% que ha completado la educación secundaria, seguido por un 34% con educación técnica y 

un 9% con educación universitaria. Respecto al estado civil, la mayoría de las mujeres son 

Procedencia Frecuencia % del total 

Rural 64 43% 

Urbana 86 57% 

Total 150 100% 

Escolaridad Frecuencia % del total 

Primaria 17 11% 

Secundaria 68 46% 

Técnico 51 34% 

Universitario 14 9% 

Total 150 100% 

Estado Civil Frecuencia % del total 

Soltera 55 37% 

Conviviente 86 58% 

Casada 8 5% 

Divorciada 1 1% 

Total 150 100% 

Estrato Económico Frecuencia % del total 

1-2 3 2% 

3-4 138 93% 

5-6 9 5% 

Total 150 100% 
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convivientes (58%), seguidas por solteras (37%) y un porcentaje menor casadas (5%) o 

divorciadas (1%). Finalmente, en términos de estrato económico, la mayoría se ubica en los 

estratos 3-4 (93%), mientras que un pequeño porcentaje está en los estratos 1-2 (2%) y 5-6 

(5%). 
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Tabla 2.  

Nivel de conocimientos sobre la prevención de cáncer cérvico uterino en mujeres en edad fértil 

que asisten a una clínica de San Juan de Lurigancho,2023. 

Elaborado: Quispe y Alayo 

La tabla 2 evidencia que el nivel de conocimientos sobre la prevención del cáncer cérvico 

uterino es predominantemente bajo. Específicamente, un 68% (N=102) de las mujeres 

encuestadas tienen un nivel de conocimiento bajo sobre esta enfermedad, mientras que solo un 

32% (N=48) alcanza un nivel alto de conocimiento.  No hubo casos con nivel intermedio. 

 

Nivel de conocimientos sobre prevención del cáncer 

Cérvico uterino 

% 

ALTO 32.0% 

MODERADO 0.0% 

BAJO 68.0% 

Total general 100.0% 
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Tabla 3.  

Nivel de conocimiento sobre factores de riesgo del cáncer cérvico uterino en mujeres en edad 

fértil que asisten a una clínica Santa de San Juan de Lurigancho, 2023. 

Nivel de conocimiento sobre factores de riesgo del cáncer  

Cérvico uterino 

% 

ALTO 1.3% 

INTERMEDIO 8.0% 

BAJO 90.7 

Total general 100.0% 

Elaborado: Quispe y Alayo 

La tabla 3 presenta el nivel de conocimiento factores de riesgo predisponentes al cáncer cérvico 

uterino. Los resultados indican que un 90.7% (N=136) de las participantes poseen un nivel de 

conocimiento bajo, mientras que un 8% (N=12) muestra un conocimiento intermedio y solo un 

1.3% (N=2) alcanza un nivel alto. 
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CAPÍTULO IV: DISCUSIÓN Y CONCLUSIONES 

El presente estudio evaluó el nivel de conocimiento sobre la prevención y factores de 

riesgo predisponentes del cáncer cérvico uterino en mujeres en edad fértil que asisten a una 

clínica en San Juan de Lurigancho.  

Respecto a las características sociodemográficas de las mujeres en edad reproductiva 

que asistieron a la clínica; se encontró que el 57% de las mujeres proviene de áreas urbanas y 

el 43% de áreas rurales. Estos resultados contrastan con los hallazgos de Argaw et al. (18) que 

en Etiopía indicaron que un porcentaje mayoritario de las mujeres proviene de áreas rurales. 

Esta característica es importante ya que la procedencia de las participantes puede influir en su 

acceso a la atención médica y la educación sobre salud. 

En cuanto a la escolaridad, un 46% había completado la educación secundaria, un 34% 

con educación técnica, 11% con educación primaria y, en menor proporción, 9% con educación 

universitaria. Según, Argaw et al. (18) y Al Kalbani et al. (17) encontraron que el nivel 

educativo de las mujeres se relaciona con un mayor conocimiento. Estos hallazgos sugieren que 

las mujeres con educación superior pueden estar mejor informadas sobre la salud. 

De acuerdo con su estado civil, la mayoría de las mujeres eran convivientes (58%), 

seguidas por solteras (37%), y un porcentaje menor casadas (5%) o divorciadas (1%). Similares 

fueron los hallazgos de Vera (21). Esto podría ser relevante para las decisiones de salud, ya que 

el estado civil puede afectar el acceso a la atención médica y la toma de decisiones compartidas. 

La mayoría se ubica en los estratos económicos 3-4 (93%), mientras que un pequeño 

porcentaje está en los estratos 5-6 (5%) y 1-2 (2%). Similares a los resultados de Al Kalbani et 

al. (16), en el que se encontraron asociaciones entre ingresos mensuales más bajos y un menor 

conocimiento de las pruebas de detección.  
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En este aspecto, dado que la población tiene un nivel educativo variado y un rango de 

procedencias, es recomendable personalizar los programas de educación y concientización para 

ayudar a abordar las necesidades específicas de las mujeres con diferentes antecedentes y 

circunstancias. Puesto que la mayoría de las mujeres son convivientes, es importante involucrar 

a las parejas en los programas de educación sobre la salud. También, se debe asegurar de que 

las mujeres solteras reciban información sobre la toma de decisiones independientes en salud. 

Aunque la mayoría de las mujeres están en los estratos 3-4, no se deben asumir condiciones 

económicas ideales para todas. La accesibilidad económica a las pruebas de detección sigue 

siendo un factor importante para considerar en los programas de salud. Evaluando la efectividad 

de los programas de educación es esencial para garantizar que estén llegando a las mujeres en 

todas las categorías sociodemográficas. 

Respecto al nivel de conocimiento sobre prevención del cáncer de cuello uterino, los 

resultados muestran una predominancia de conocimiento “bajo” con 68% y solo un 32% en la 

categoría “alto”. Estos resultados concuerdan con los de Kalbani et al. (16) y Mabelele et al. 

(19) al igual que Regea indicaron que el conocimiento de la población estudiada era escaso con 

respecto al conocimiento sobre el cáncer de cuello uterino, señalando que el nivel de 

aprendizaje de las mujeres se relaciona positivamente con un mayor conocimiento. De la misma 

manera con Almonte (40) El 52,1% de las personas que respondieron a la encuesta valoraron 

sus propios conocimientos sobre la prevención del CACU como inadecuados, lo que indica una 

deficiencia de conocimientos. 

En cuanto a los conocimientos sobre factores de riesgo, se evidenció que una parte 

importante de las mujeres en edad reproductiva desconoce mucho sobre el cáncer de cuello 

uterino y los factores de riesgo que las predisponen a padecer la enfermedad ya que el 90.7% 

tuvo conocimiento “bajo”, 8% “intermedio” y solo 1.3% “alto”. Como indican Al Kalbani et 
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al. (16), Argaw et al. (17), y Miles et al. (21), encontraron que el conocimiento sobre los factores 

de riesgo del cáncer cérvico uterino es limitado en sus poblaciones de estudio. En todos estos 

casos, una proporción significativa de mujeres no tenía un conocimiento sólido sobre estos 

factores. Considerando que la vacunación contra el VPH es un instrumento útil para prevenir el 

cáncer de cuello de útero, es esencial enfatizar su importancia. comprensión, disposiciones y 

comportamientos. Esto es comparable con el estudio de Roque Agapito (39), que indica que 

cerca del 66,89% de 56 personas desconocen la existencia de la vacuna contra el virus del 

papiloma humano. 

 En relación con las limitaciones de esta investigación, es crucial reconocer que, aunque 

los resultados representan un avance significativo al identificar las brechas de conocimiento y 

las características sociodemográficas de las mujeres en edad fértil en una Clínica de San Juan 

de Lurigancho, la investigación enfrenta ciertas restricciones. El tamaño de la muestra es una 

de las principales limitaciones, ya que un número reducido de participantes puede afectar la 

generalización de los hallazgos. Si bien se ha realizado un esfuerzo por obtener una muestra 

representativa, un tamaño mayor hubiera permitido obtener resultados más robustos y, 

posiblemente, más diversos que reflejaran con mayor precisión la heterogeneidad de la 

población objetivo. Además, la posibilidad de sesgo en las respuestas, producto de la 

autoselección de las participantes o de influencias externas, también constituye una limitación 

importante. Este sesgo podría haber afectado la veracidad o representatividad de las respuestas 

obtenidas, lo que debe ser considerado al interpretar los resultados. 

A pesar de estas limitaciones, los hallazgos presentan implicancias prácticas, teóricas y 

metodológicas relevantes. En términos prácticos, los resultados subrayan la urgente necesidad 

de implementar programas de educación y concientización continua sobre la prevención del 

Cáncer de Cérvix Uterino (CACU) en esta población específica. Esto podría involucrar 
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campañas de sensibilización adaptadas a las características sociodemográficas de las mujeres 

en edad fértil, particularmente aquellas con bajos niveles de conocimiento o acceso limitado a 

la información médica. Además, la creación de espacios accesibles para la educación y la 

prevención en clínicas locales podría ser un paso clave para reducir la incidencia de este tipo 

de cáncer en el futuro. 

Teóricamente, los resultados podrían validar modelos que exploran la relación entre las 

características sociodemográficas de las mujeres y su acceso al conocimiento de salud, abriendo 

un campo de estudio importante sobre cómo las variables sociales influyen en la toma de 

decisiones relacionadas con la salud. Esta investigación podría contribuir al desarrollo de 

modelos más inclusivos que integren las realidades socioeconómicas y culturales de las 

mujeres, mejorando así las estrategias preventivas en salud. 

Desde una perspectiva metodológica, los resultados enfatizan la importancia de utilizar tamaños 

de muestra más grandes en estudios futuros para aumentar la representatividad y permitir un 

análisis más detallado de los factores que afectan la percepción y el conocimiento de las mujeres 

sobre el CACU. También se resalta la necesidad de complementar estudios cuantitativos con 

enfoques cualitativos, que puedan proporcionar una comprensión más profunda de las 

percepciones, creencias y actitudes de las mujeres hacia la prevención del cáncer. Las 

investigaciones cualitativas podrían explorar, por ejemplo, las barreras culturales o personales 

que limitan la adopción de prácticas preventivas, lo que permitiría diseñar intervenciones más 

efectivas y contextualizadas. 

Por último, se concluye que: 

• Se ha identificado una variabilidad significativa en las características sociodemográficas 

de las mujeres en edad fértil que acuden a la clínica. A pesar de la diversidad en términos 

de origen geográfico, nivel educativo, estado civil y estrato económico, un hallazgo 
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consistente es que, en su mayoría, estas mujeres provienen de áreas urbanas y tienen 

educación secundaria o técnica, son convivientes y se ubican en los estratos 3-4 de 

ingresos mensuales. 

• La mayoría de las mujeres en edad fértil que asisten a una Clínica de San Juan de 

Lurigancho en 2023 presentan un nivel de conocimiento bajo (68%) en lo que respecta 

a la prevención cáncer cervicouterino.  

• Los datos demuestran que muchas mujeres en edad fértil que asisten a la clínica 

presentan un conocimiento bajo (90.7%) sobre los factores de riesgo predisponentes 

para el cáncer cérvico uterino. 

• Los hallazgos respaldan la necesidad de programas educativos continuos y estrategias 

de prevención, especialmente en poblaciones con un conocimiento limitado. Además, 

resaltan la relevancia de comprender las características de la población objetivo para 

adaptar eficazmente las intervenciones.
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Anexos 

ANEXO 1: MATRIZ DE VARIABLES 

 

TITULO 

 

“NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE PREVENCION Y FACTORES DE RIESGO PREDISPONENTES AL CÁNCER 

CERVICO UTERINO EN MUJERES EN EDAD FERTIL EN UNA CLINICA DE SAN JUAN DE LURIGANCHO” 

VARIABLE DEFINICION 

CONCEPTUAL 

DEFINICION 

OPERACIONAL 

DIMENSIONES INDICADORES ITEMS ESCALA DE 

MEDICION 

      VARIABLE I 

 

Nivel de 

conocimiento sobre 

prevención de cáncer 

cérvico uterino. 

 

 

Grado de 

comprensión e 

información que una 

persona tiene sobre 

las cosas que pueden 

aumentar la 

probabilidad de 

padecer cáncer 

cérvico uterino.  

(Narváez et al. 

2019). 

 

 

Se medirá mediante 

un cuestionario 

estructurado que 

abordará las medidas 

de prevención 

adoptadas por las 

participantes y la 

detección temprana 

del cáncer cérvico 

uterino. 

 

-Bajo 

 

 

 

-Intermedio 

 

 

 

 

-Alto 

 

-<50% de aciertos 

 

 

 

-50% a < 80% de 

aciertos. 

 

 

 

-≥ 80% de acierto 

 

 

 

 

1,2,3,4 y 5 

 

 

 

 

 

 

       Ordinal 
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       VARIABLE II 

 

Nivel de 

conocimiento sobre 

factores de riesgo 

predisponentes al 

cáncer cérvico 

uterino. 

 

 

   

-Grado de 

comprensión e 

información que 

posee una persona 

acerca de las 

medidas y practicas 

destinadas a reducir 

el riesgo y prevenir 

la aparición del 

cáncer cérvico 

uterino 

 

 

Se medirá mediante 

un cuestionario 

estructurado que 

consta de preguntas 

relacionadas sobre el 

conocimiento de los 

factores de riesgo 

que aumenta la 

probabilidad de 

desarrollar cáncer 

cérvico uterino. 

(como vacunación, 

pruebas de 

detección, hábitos de 

vida saludable) 

 

 

-Bajo 

 

 

 

-Intermedio 

 

 

 

 

-Alto 

 

 

 

- <50% de aciertos 

 

- 50% a < 80% de 

aciertos. 

 

- ≥ 80% de acierto 

 

 

 

 

 

6,7,8,9,10,11,12,13 

y 14 

 

 

 

 

 

 

Ordinal 
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ANEXO 2: MATRIZ DE CONSISTENCIA 

TITULO “NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE PREVENCION Y FACTORES DE RIESGO PREDISPONENTES AL CÁNCER 

CERVICO UTERINO EN MUJERES EN EDAD FERTIL EN UNA CLINICA DE SAN JUAN DE LURIGANCHO” 

PROBLEMA OBJETIVOS HIPÓTESIS VARIABLES METODOLOGÍA POBLACIÓN/MUESTRA 

PROBLEMA GENERAL 

¿Cuál es el nivel de 

conocimiento sobre la 

prevención y los factores de 

riesgo predisponentes de 

cáncer cervicouterino en 

mujeres en edad fértil que 

asisten a una clínica de San 

Juan de Lurigancho, 2023? 

 

PROBLEMAS ESPECIFICOS 

• ¿Qué características 

sociodemográficas 

presentan las mujeres en 

edad fértil que acuden a 

una clínica de San Juan de 

Lurigancho en el 2023? 

• ¿Cuál es el nivel de 

conocimiento sobre la 

prevención del CACU en 

mujeres en edad fértil que 

visitan a una clínica de 

GENERAL 

 

Determinar el nivel de 

conocimientos sobre la 

prevención y factores de 

riesgo predisponentes de 

cáncer cervicouterino en 

mujeres en edad fértil que 

asisten a una clínica de San 

Juan de Lurigancho, 2023. 

ESPECIFICOS 

• Determinar las 

características 

sociodemográficas de las 

mujeres en edad fértil que 

asisten a una clínica de 

San Juan de Lurigancho, 

2023. 

 

• Determinar el nivel de 

conocimientos sobre la 

prevención de cáncer 

cervicouterino en 

mujeres en edad fértil 

 

 

La investigación de 

tesis no incluye 

ninguna hipótesis 

porque se centra en 

describir y analizar el 

nivel de conocimiento 

y los indicadores de 

riesgo relacionados 

con el cáncer 

cervicouterino entre 

las mujeres en edad 

reproductiva que 

visitan a una clínica de 

San Juan de 

Lurigancho. 

 

 

 

VARIABLE I 

 

Nivel de conocimiento 

sobre prevención de 

cáncer cérvico uterino. 

 

 

 

 

VARIABLE II 

 

Nivel de conocimientos 

sobre factores de riesgo 

de cáncer 

cervicouterino. 

 

 

 

DISEÑO 

 

Básico/ No experimental 

 

 

ENFOQUE 

Cuantitativo  

 

 

TIPO 

           Descriptivo 

 

 

CORTE 

Transversal 

 

 

 

 

 

POBLACION 

15000 mujeres que asisten a 

una clínica de San Juan de 

Lurigancho. 

 

MUESTRA 

150 mujeres que cumplan 

con los criterios de 

inclusión. 

 

MUESTREO 

Probabilístico aleatorio 

simple. 

 

MÉTODO DE ANALISIS 

DE DATOS 

Análisis descriptivo. 

 



 

 

Alayo Rojas N, Quispe Huauya E. Pág. 55 

 

“Nivel de conocimiento sobre prevención y factores de riesgo predisponentes al cáncer cérvico uterino en mujeres en edad 

fértil, en una clínica de San Juan de Lurigancho, 2023” 

San Juan de Lurigancho en 

el 2023? 

 

• ¿Cuáles es el nivel de 

conocimiento sobre los 

factores de riesgo 

predisponentes para el 

cáncer de cuello uterino en 

mujeres en edad fértil que 

asisten a una clínica de 

San Juan de Lurigancho, 

2023?  

 

que asisten a una 

clínica de San Juan de 

Lurigancho,2023. 

 

• Identificar el nivel de 

conocimiento sobre 

los factores de riesgo 

predisponentes de 

cáncer cervicouterino 

en mujeres en edad 

fértil que asisten a una 

clínica Santa de San 

Juan de Lurigancho, 

2023.  

 

 

 

 

 

TÉCNICA 

Encuesta 

 

 

INSTRUMENTO 

Cuestionario 

auto aplicado 

 

 

 

Los resultados se 

presentaron en tablas y 

gráficos. 
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ANEXO 3: CUESTIONARIO DE RECOLECCIÓN DE DATOS  

 

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE PREVENCIÓN Y FACTORES DE RIESGO 

PREDISPONENTES AL CÁNCER CÉRVICO UTERINO EN MUJERES EN EDAD 

FÉRTIL, DE LA CLÍNICA SANTA ELIZABETH DE SAN JUAN DE LURIGANCHO, 

2023 

 

Instrucciones: Estimada participante, por favor lea con atención las preguntas que a 

continuación se presenta, tómese el tiempo que considere necesario y luego marque con un (x) 

la respuesta que estime verdadera. Recuerde que no existen respuestas correctas o incorrectas. 

Muchas gracias por su valiosa participación en el estudio.  

Edad: ____ años. 

Procedencia: Rural – Urbana 

Escolaridad: Primaria – Secundaria - Técnico - Universitario 

Estado civil: Soltera – Casada – Conviviente – Divorciada 

Condición Socioeconómica (estrato): 1-2   -   3-4     -    5-6 
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N° Preguntas Alternativas 

I. Conocimientos sobre prevención del cáncer cervicouterino.   

01 
¿Sabía Usted que el cáncer de cuello uterino es detectable 

tempranamente mediante la citología del cuello uterino?   
SÍ  -  NO 

02 
¿Conoce Usted, cómo se realiza la toma de citología en cáncer de 

cuello uterino   
SÍ  -  NO 

03 
¿Sabe Usted a partir de cuándo debe realizarse la toma de la 

citología?   
SÍ  -  NO 

04 ¿Sabe Usted cada cuánto tiempo debe realizarse la citología?   SÍ  -  NO 

05 
¿Conoce Usted algún centro de salud donde pueda realizarse la 

toma de la citología? 
SÍ  -  NO 

II. Conocimiento sobre factores de riesgo predisponentes al cáncer 

cervicouterino.   

06 
¿Sabía Usted que el principal riesgo para cáncer de cuello uterino 

es sufrir la infección por el virus del papiloma humano?   SÍ  -  NO 

07 
¿Sabía Usted que el virus del papiloma humano se transmite a 

través de las relaciones sexuales?   SÍ  -  NO 

08 
¿Sabía Usted que el cáncer de cuello uterino puede prevenirse 

mediante vacuna contra el virus del papiloma humano?   SÍ  -  NO 

09 
¿Sabe Usted cuántas dosis de la vacuna contra el papiloma 

humano se requieren para una prevención efectiva?   
SÍ - NO   

10 
¿Sabía Usted que el cigarrillo aumenta el riesgo de sufrir cáncer 

de cuello uterino?   
SÍ - NO   

11 
¿Sabía Usted que tener más de una pareja sexual aumenta el 

riesgo de cáncer de cuello uterino?   
SÍ - NO   

12 
¿Sabía Usted que las pastillas e inyecciones para planificar 

aumentan el riesgo de cáncer de cuello uterino? 
SÍ - NO   

13 
¿Sabía Usted que iniciar las relaciones sexuales desde temprana 

edad aumenta el riesgo de sufrir cáncer de cuello uterino?  
SÍ - NO   

14 
¿Sabía Usted que en la medida que se tiene un mayor número 

embarazos, aumenta el riesgo de cáncer de cuello uterino? 
SÍ - NO   

Fuente: Narváez et al. Conocimientos sobre prevención y factores de riesgo para cáncer de 

cuello uterino en un centro de educación técnica. 2019. 
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