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RESUMEN

El objetivo de la presente investigacion fue determinar la relacion que existe entre la actitud
y la practica de la toma de muestra de citologia cervical en mujeres entre 21 y 29 afios en el Centro
Juvenil Futuro — INPPARES. En materiales y métodos, es un estudio cuantitativo y cualitativo,
segun cada variable, de disefio no experimental de tipo descriptivo, correlacional. La técnica de
recoleccion de datos fue a través de una encuesta, previo consentimiento informado. Se empleé
como instrumento la cohesién de dos cuestionarios utilizados para la relacion de las variables, el
cual estuvo compuesto por 28 preguntas; entre caracteristicas sociodemogréficas, sexuales y
reproductivas, actitudes hacia la toma de citologia cervical y practicas de las mismas. La poblacion
fueron todas las mujeres de 21 y 29 afios que hayan realizado el curso formativo de voluntarios en
el Centro Juvenil Futuro. La muestra estuvo conformada por 123 mujeres de la poblacién. Los datos
fueron analizados con el programa R. version 4.03. Los resultados, sefialaron que la poblacion se
hallé entre los 21 y 29 afios (M=24.02), de las cuales la edad de la primera relacién sexual estuvo
en el rango de 13 a 25 afios (M=17.84) y el 55.3% refiere haber tenido una infeccién de transmisién
sexual (ITS). Respecto a las actitudes se observa un elevado reconocimiento de la importancia de
la prueba de Papanicolaou (57.7%), ademas respecto a las précticas se hallé que la mayoria (74.8%)
de las participantes se habia practicado el Papanicolaou al menos una vez en su vida. Conclusion,
se evidencia una relacion estadisticamente significativa con un intervalo de confianza del 95%, para
lo cual se afirma que la relacién entre actitud y practica de la toma de muestra de citologia cervical
en mujeres entre 21 y 29 afios del Centro Juvenil Futuro INPPARES es positiva (b=0.27).

Palabras clave: Citologia cervical, actitud, practica
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ABSTRACT

The main goal of the current research was to determinate the relationship that exists between
the attitude and the practice on sample test cervical cytology in women aged between 21 and 29
years old at Youth Future Center - INPPARES. In materials and methods, this is a qualitative and
quantitative study according to each variable, non-experimental design of descriptive kind,
correlational. The data gathering technique was brought through a survey with previous informed
consent. Cohesion of two questionnaires was used as an instrument for the relationship of variables,
this was made up of 28 questions between sociodemographic, sexual and reproductive
characteristics, attitudes towards taking cervical cytology and their practices. Population were all the
women from 21 to 29 that had taken the volunteer formative course at the Youth Future Center. The
sample was conformed by 123 women amongst the population. The data were analyzed with the R.
Program version 4.03. The results indicated that the population was between 21 and 29 years old
(M=24.02), of which the age of the first sexual intercourse was in the range of 13 to 25 years (M =
17.84) and 55.3% of the sample refers to having had a sexually transmitted diseases (STDs).
Regarding attitudes, there is a high recognition of the importance of the cervical cytology test
(55.7%), in addition to the practices, it was found that the majority (74.8%) of the participants had
performed the cervical cytology test at least once in their lifetime. Conclusion, a significant statistical
relation is evidenced with a trusting interval of 95%, by which it is affirmed that the relation between
attitude and practice of taking a cervical cytology sample in women between 21 and 29 years of the
Centro Juvenil Futuro INPPARES is positive (b=0.27)

Key words: cervical cytology, attitude, practice
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CAPITULO I. INTRODUCCION

1.1 Realidad problematica

Cada afio se diagnostican en América mas de 80 000 casos nuevos de cancer de
cuello uterino, 12 500 en Norteamérica, 47 900 en Sudamérica, 15 600 en Centroamérica
y cerca de 5 000 en el Caribe. El cancer de cuello uterino es la segunda neoplasia mas
frecuente en mujeres de América Latina. Por otro lado, la incidencia en el territorio es de
21,2 casos por 100 000 mujeres, logrando valores sobresalientes a 30 paises como Perd,

Paraguay, Guyana, Bolivia, Honduras, Venezuela, Nicaragua y Surinam. (1)

En la década de los 60, la gravedad de las lesiones precancerosas y del cancer de
cuello uterino se hallé en mayor proporcion en mujeres de aproximadamente a los 50 afios.
En el transcurso de las décadas se observd que cada vez mas se descubrian casos de
mujeres con lesiones precancerosas o en algun estadio clinico del cancer de cuello uterino

en edades mas precoces. (2)

El grupo de mujeres comprendido entre los 20y 24 afios presenta mayor prevalencia
del Virus de Papiloma Humano relacionados con otros grupos etarios de mujeres y al
mismo tiempo, pronostican que el VPH se presentara en edades mas precoces, debido a
que las relaciones sexuales en la poblacion de jovenes y adolescentes son mas precoces

y riesgosas. (3)

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (4) el cancer de cuello uterino es el
segundo tipo de cancer mas usual en las mujeres de todas partes del mundo; todos los
casos estan vinculados con una infeccion de transmision sexual por el virus del papiloma
humano. Es decir, mas del 90% de las muertes se manifiestan en los paises de bajos
recursos y medios, donde la llegada de servicios apropiados en la deteccion y tratamiento

es restringida.

Por otro lado, el Instituto de Salud Global de Barcelona afirma que en los paises en
vias de desarrollo, ademéas de la carencia de infraestructuras y personal de salud
imprescindible o la realidad de otras enfermedades de salud que compiten entre si, tiene
como componente principal el bajo nivel educativo de las mujeres y su restringido acceso
a informacién sobre su salud, lo que produce que la mayoria de las mujeres no sean
examinadas y sea dificil acceder a un tratamiento oportuno para el cancer de cuello

uterino. (5)

Almonte et al. (6) refieren que, en América Latina, donde a pesar de la disponibilidad
de la prueba de Papanicolaou, alrededor de 32 000 mujeres mueren cada afio. Esta
observacién propone que el éxito de algunos de estos programas no consiste en la
sensibilidad de la prueba, sino en la repeticion constante de la misma y seguimiento
organizado de mujeres con citolégicas atipicas que aseguran el diagnéstico y el

tratamiento decisivo de lesiones detectadas, modelo que no se ha conseguido replicar en
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regiones con limitados recursos. Estudios como el de Cuzick et al. han demostrado que
aun con el apropiado control de calidad, la citologia convencional tiene en promedio una

sensibilidad de 53% en Europa y Estados Unidos. (7)

Segun Globocan respecto al cancer de cuello uterino detalla las tasas estimadas de
incidencia por el rango de edad entre 0 a 74 afios, teniendo un indice de 13.0 y una
mortalidad 6.8 a nivel mundial. Pero si fijamos el rango de edad de 25 a 30 afios la
incidencia varia con 6.0 y 1.4. (8) Sin embargo, en Perl con un rango de edad 0 a 74 afios
la incidencia es 20.9 y una mortalidad de 10.0, pero si delimitamos la edad de 25 a 30 afios

varia de una incidencia de 11.2 y una mortalidad de 1.6. (9)

En el dltimo andlisis de situacién de cancer en el Pera indica que el cancer de cuello
uterino ocupa el cuarto lugar de orden en frecuencia en las mujeres de Lima metropolitana
ademas que es representada con el 9.6% de incidencia y una mortalidad de 8.0 por 100
000 mujeres; teniendo como fallecimientos 1201 mujeres, representando al 9% de la

poblacién femenina. (10)

Asimismo, Santos et al. (11) indican que el INEN ha generado acciones para
fortalecer las competencias de los profesionales de salud de diferentes establecimientos
a nivel nacional que deberan responder a las necesidades y demandas de la atencion
sanitaria. Se tomo6 como acciones la capacitacion técnica de la citologia convencional en

paralelo a la fase preanalitica.

De igual manera se realizé a nivel nacional el examen de citologia cervical en los
establecimientos de MINSA en mujeres entre el rango de edad de 25 a 64 afios, durante
el periodo de 2012 - 2016 se realizaron 3 200 085 citologias a lo que el 28.4%
corresponden a mujeres que se realizaron la citologia por primera vez y un 71.6% a
mujeres que tenian una citologia anterior, mostrando un reporte de resultados para el
50.6% de los casos y tuvo un incremento en el afio 2016 en 106%. Los departamentos
que tuvieron un mayor de nimeros de citologias fueron Lima 22.7%, La Libertad 7.1%,
Cajamarca 6.1%, Cuzco 5.5%y finalmente Piura 5.0%. (10)

Segun un estudio de Mateos et al. (12) refieren que el indice maximo de prevalencia
del Virus de Papiloma humano se contempla en mujeres menores de 25 afios con una
reduccion en las edades mas avanzadas en diversas poblaciones, aunque algunas de las
cuales tienen una réplica secundaria en la peri-menopausia temprana o en las mujeres
menopausicas. En China, la prevalencia del Virus de Papiloma Humano es

aproximadamente independiente de la edad.

En un estudio publicado por Vega et al. (13) Refieren que la edad esta asociada con
la cita del Papanicolaou. Es decir, las mujeres mas jévenes acuden con mayor frecuencia
a hacer uso del servicio. El 17% del total de las mujeres que toman parte de este estudio,
con un promedio de 26.7 afios concurrieron por primera vez a realizarse el tamizaje. Esto

resulta inquietante si se toma en cuenta que la edad mas frecuente para el inicio de la vida
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sexual activa es de 18 afios; lo que quiere decir que estas mujeres tardaron nueve afios
en realizarse el Papanicolaou por primera vez, lo cual en determinado tiempo aumentara

el riesgo de desarrollar cancer de cuello uterino.

Li et al. (14) afirman que el tamizaje de citologia cervical ha logrado reducir la
prevalencia de las fases avanzadas de esta enfermedad. Pero existe la prueba molecular
de VPH que ha demostrado tener mayor sensibilidad, esto se podria implementar en
nuestro sistema de salud; sin embargo, esto implicaria un alto costo en el plan nacional y
realizar evaluaciones econémicas de los métodos de diagnéstico para el tamizaje teniendo

en cuenta la epidemiologia de la enfermedad y el costo asociado a nuestra realidad.

Segun la Organizacion Panamericana de la Salud esta prueba no se podria realizar
en mujeres mas jovenes menores de 30 afios porque estas pruebas detectarian
infecciones transitorias por VPH, esto la someteria a procedimientos y tratamientos
innecesarios. (15)

Finalmente, la prueba de Papanicolaou ha significado un gran avance en el sistema
de prevencién del cancer de cuello uterino, pero también un gran obstaculo debido a que
existen grandes pruebas con gran sensibilidad, pero todavia no ha sido implementado en
sector salud por los recursos econémicos que todavia no cuenta el Perld. Se ha
evidenciado que la toma periodica reduce de modo importante la morbilidad y la mortalidad
por cancer de cuello uterino. Por esa razén, es esencial emprender esta investigacion, ya
que nos permitird conocer cuales son las actitudes y practicas tomadas por las mujeres
entre 21y 29 afios del Centro Juvenil Futuro - INPPARES, para encaminar a una deteccion

temprana de lesiones que en un futuro podrian causar el cancer de cuello uterino.

1.2 Formulacion del problema

1.2.1. Problema general

- ¢, Cudl es la relacidon que existe entre la actitud y la practica de la toma de
muestra de citologia cervical en mujeres entre 21 y 29 afios en el Centro
Juvenil Futuro — INPPARES, Lima-2020?

1.2.2. Problemas especificos

- ¢Cudl es la actitud frente a la toma de muestra de citologia cervical en mujeres
entre 21 y 29 afios en el Centro Juvenil Futuro — INPPARES durante el afio
20207

- ¢Cudl es la préctica frente a la toma de muestra de citologia cervical en
mujeres entre 21 y 29 afios en el Centro Juvenil Futuro — INPPARES durante
el afio 20207

1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo general

Cruz Cruz D.; Izaguirre Villa B. Pag. 11
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- Determinar la relacién que existe entre la actitud y la practica de la toma de
muestra de citologia cervical en mujeres entre 21 y 29 afios en el Centro
Juvenil Futuro — INPPARES, Lima-2020.
1.3.2. Objetivos especificos

- ldentificar la actitud frente a la toma de muestra de citologia cervical en
mujeres entre 21 y 29 afios en el Centro Juvenil Futuro — INPPARES durante
el afio 2020.

- Identificar la practica frente a la toma de muestra de citologia cervical en
mujeres entre 21 y 29 afios en el Centro Juvenil Futuro — INPPARES durante
el afio 2020.

1.4. Hipotesis
1.4.1. Hipotesis de investigacion (Hi)

- Existe relacion entre la actitud en la practica de la toma de muestra de citologia
cervical en mujeres entre 21y 29 afios del Centro Juvenil Futuro — INPPARES,
Lima — 2020.

1.4.2. Hipotesis nula (Ho)

- No existe relacién entre la actitud en la practica de la toma de muestra de
citologia cervical en mujeres entre 21 y 29 afios del Centro Juvenil Futuro —
INPPARES, Lima — 2020.

1.5. Justificacion

Esta investigacién tiene una justificacion teérica porque es parte de una
contribucién que aportara la relacion existente entre la actitud en la préactica de la
toma de muestra citoldgica cervical en mujeres entre 21y 29 afios en el Centro Juvenil
Futuro-INPPARES. En este estudio, muestra antecedentes nacionales e
internacionales, asi como fundamentos teéricos de las variables mencionadas, que
nos permiten recurrir a bases cientificas. Del mismo modo, este trabajo de
investigacién ayudara como instrumento cientifico para profesionales de la salud.

Por otro lado, se toma consideraciéon en la justificacion practica, ya que los
resultados se utilizaran para resolver el problema general, de la misma manera,
permitird al personal de salud identificar los puntos débiles en términos de actitudes
y practicas sobre la toma de muestras para la citologia cervical en el diagndstico
precoz del cadncer de cuello uterino. Con esta contribucion, el personal de salud tendréa
el apoyo para llevar a cabo cada procedimiento con el fin de ofrecer una atencion
segura y de calidad, proporcionando acceso a diagnOsticos oportunos y seguros
contribuyendo a la prevencién del cancer de cuello uterino.

Asimismo, presenta una justificacién social con respecto a la cantidad de

infecciones que tienen el virus del papiloma humano como agente causal, lo que con
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frecuencia se refleja en la poblacién adolescente y en los adultos jovenes, un grupo
gue se ha definido como una poblacién objetivo. Segun el protocolo del Ministerio de
Salud (16), se sabe que la edad adecuada para tomar las pruebas de Papanicolaou
es a partir de los 25 afios a 64 afios; Sin embargo, existe evidencia cientifica que
muestra que la infeccion por VPH puede ser causada a edades mas jovenes que las
mencionadas anteriormente, lo que podria desencadenar el cancer de cuello uterino
en un rango de tiempo variable, ya que influyen varios factores asociados.

Es por ello que la investigacién publicada por Li et al. (14) refieren que segun las
recomendaciones actuales de la sociedad Americana de Cancer (ASC), la sociedad
americana de Colposcopia y patologia cervical (ASCCP), y la sociedad americana de
patologia clinica (ASCP) en el 2012 y fueron aprobados por el congreso americano
de Obstetricia y ginecologia (ACOG) establecieron que la deteccion del carcinoma
cervical deba iniciarse a los 21 afios, sin tener en cuenta la edad de inicio de
relaciones sexuales o la vacunaciéon del VPH, para este grupo debe ser
exclusivamente con citologia cervical cada 3 afos hasta los 30 afios.

Por consiguiente, este estudio se realiza con el fin de determinar la relaciéon que
existe entre la actitud y la practica frente a la toma de muestra de citologia cervical,
evaluando el porcentaje de la poblacion que presenta o no una practica adecuada v,
por consiguiente, ser mas vulnerables a desarrollar cancer de cuello uterino, teniendo
como poblacién determinada a las mujeres entre las edades de 21 a 29 afios.

1.6. Limitaciones
Las limitaciones que se podrian encontrar en el estudio son:
- El rechazo de las mujeres para no realizar el cuestionario, por ello se le
explicara el objetivo del estudio.
- Falta de seguridad en las respuestas dadas por las mujeres que se intervienen
para el estudio.
- Retraso en los trdmites y permiso administrativos para la ejecucion del

estudio.
1.7. Variables

1.7.1. Operacionalizacion de variables

- Variable independiente:
Actitud frente a la toma de muestra citolégica cervical: Disposicion
favorable o desfavorable por parte de las voluntarias frente a la toma de
muestra citologica cervical

- Variable dependiente:
Préactica de la toma de muestra citoldgica cervical: Ejercer o rechazar la

toma de muestra citol6gica cervical.
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Cuadro N° 1. Matriz de operacionalizacion de variables

interfiere en su decisién para que se realice el
examen de Papanicolaou?

¢ Considera Ud. que la realizacion del examen
del Papanicolaou va en contra de sus principios
religiosos?

DEFINICION DEFINICION TIPO DE CRITERIO DE
Valalise = CONCEPTUAL OPERACIONAL DSOS IpIEAIRIOlR =S VARIABLE MEDICION
Es muy importante realizarme periédicamente la
Importancia prueba para detectar el cancer de cuello uterino
a tiempo.
Demuestro disponibilidad para la realizacién del
Es la actitud examen de Papanicolaou.
evaluada a Es un examen que debe hacerse solo si el
través de 13 médico/ obstetra lo solicita.
Segun Rea| | Preguntas  con Interés glempfe IsoI|C|to los resultados de la prueba de Totalmente en
Independiente: | academia espafiola respuesta _en apanicolaou. _ desacuerdo (TD)
Actitud frenteé (2014) Afirma  ser escala de Likert Demuestro disponibilidad para la lectura de los
de 1 a b5, resultados por la/el obstetra. En desacuerdo (D)
la toma de | una postura T - — — — .
considerandose Me gustaria recibir mas informacion sobre el Nominal
muestra corporal, . . .
A : actitudes examen de Papanicolaou. Indiferente (I)
citolégica especialmente
) favorables y ¢Cree Ud. que el examen de PAP solo debe ser
cervical cuando expresa un ) . .
desfavorables realizado por un profesional de sexo femenino? De acuerdo (A)
estado mental. (17) . - -
frente a la toma Si el profesional de salud le brindara una
de la muestra de atencion con calidad y calidez, ¢ Usted accederia Totalmente de
citologia a realizarse el examen de Papanicolaou? acuerdo (TA)
cervical. Pudor ¢Considera Ud. que la opinibn de su pareja
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DEFINICION DEFINICION CRITERIO DE TIPO DE
VARIABLE2 | concePTUAL | oPERACIONAL | DIMENSIONES INDICADORES MEDICION VARIABLE
¢SAlguna vez en la vida se ha practicado .
: Si, No
la prueba del Papanicolaou?
¢, Cuantos exadmenes de Papanicolaou | Uno, dos, tres, cuatro,
Prevencion te has realizado en tu vida? mayor de cinco, hinguno.
¢Solicito  explicaciones  sobre el
resultado de la prueba al profesional de | Si, No
Es la practica salud?
evaluada a ¢ Hace cuanto tiempo fue su Gltima toma | Este afio, hace un afio,
través de 9 de Papanicolaou? hace dos afios, hace tres
preguntas con afios, hace mas de cinco
Segin la  Real respuestas _ _ _ _ afos, nunca. _
. ~ multivariadas Tiempo ¢,Con qué frecuencia se ha practicado el | Anual, cada seis meses,
Dependiente: | Academia Espafiola considerandose examen de Papanicolaou? cada tres afios
(2014) es ; ' . '
Practicas habilidad si ,pn_esenta una _ ocasionalmente, nunca. _
sobre la toma experiencia que se practica (,Reco_gm sus resultados del examen de Si, No. Nominal
de logra con gdecuada 0 Papan|co!aou? _ - _
Papanicolaou ejecucion  continda madecu.ada en ¢ Por qué se practicO la prueba de | Por indicacién de_l mgd!co
de una tarea. (18) las mujeres en Papanicolaou? | Obstetra, por iniciativa
edad fertil, sobre propia, por sugerencia de
la toma de la un tercero, no sé.
muestra de ¢, Su pareja estaria de acuerdo con la
citologia realizacion del examen de | Si, No, no sé.
cervical. Decision Papanicolaou?
SPor qué no te realizaste o no te | Dolor al examen, mi
volverias a realizar el Papanicolaou? pareja no quiere,
vergiienza, temor al
resultado, por

desinformacién, falta de
tiempo.
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Cuadro N° 2. Variables intervinientes de la investigacion:

“Relacién entre la actitud y la practica de la toma de muestra de
citologia cervical en mujeres entre 21 y 29 afios del Centro Juvenil
Futuro- INPPARES, Lima - 2020”

DEFINICION TIPO DE 5 INSTRUMENTO DE
VARIABLE INDICADORES CRITERIOS DE MEDICION )
CONCEPTUAL VARIABLE MEDICION
Cuantitativa . . )
Edad ) Numero de afios cumplidos
discreta
g Caracteristicas de | Estado civil Cualitativa nominal | Soltera, casada, conviviente, viuda, divorciada
S las voluntarias ) o _ Analfabeta, Primaria, Secundaria, Educacion
o Escolaridad Cualitativa ordinal o ) o
g técnica, Universitario
3 o Ama de casa, Trabajadora independiente,
2 y Cualitativa . Ficha de recoleccion de
3 Ocupacion _ Empleada, Estudiante
) Nominal datos
%
2
\Z
o}
3]
g Religion Cualitativa nominal | Catdlica, Evangélica, Otra, Ninguna
©)
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VARIABLE

DEFINICION
CONCEPTUAL

INDICADORES

TIPO DE VARIABLE

CRITERIOS DE MEDICION

INSTRUMENTO DE
MEDICION

Caracteristicas sexuales y reproductivas

Caracteristicas
relacionadas a la
sexualidad y
reproduccién de la
voluntaria

Inicio de relaciones
sexuales

Cualitativa

Si; No

Edad de inicio de
relaciones sexuales

Cuantitativa discreta

NUmero expresado en afos

Paridad

Cuantitativa discreta

NUmeros naturales enteros

Abortos

Cuantitativa discreta

NUmeros naturales enteros

Frecuencia de
relaciones sexuales

Cualitativa nominal

Frecuentemente,
ocasionalmente, por ahora no
tengo, no he tenido relaciones

sexuales.

Parejas sexuales

Cuantitativa discreta

NUmeros naturales enteros

Método anticonceptivo

Cualitativa nominal

Anticonceptivos Orales,
Inyectables, Implante
Subdérmico, DIU (T de cobre),
Preservativo, Métodos naturales,
Otros, Ninguno

Infeccion de
transmision sexual

Cualitativa

Si; No

Tratamiento para la
infeccion

Cualitativa

Si; No

Ficha de recolecciéon de
datos
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1.8. Marco teérico
1.8.1. Antecedentes

a) Antecedentes nacionales:

Inga, en Huancayo - Per(, public6 un estudio denominado:
“Conocimiento, actitud y practica sobre el Papanicolaou en mujeres del centro
poblado de Hualahoyo - Huancayo, 2018”, con el objetivo de describir el
conocimiento, actitud y practica sobre la prueba del Papanicolaou en las
mujeres en edad fértil del Centro Poblado de Hualahoyo. Fue un estudio
descriptivo, de nivel cuantitativo, con disefio no experimental y de corte
transversal, con una muestra de 129 mujeres en edad fértil, seglin muestreo
probabilistico. Los resultados obtenidos en el estudio indican que el 86% de
las encuestadas no tienen conocimiento global sobre la prueba de
Papanicolaou, el 63% conoce que es la prueba del PAP, y el 63% conocen
para que sirve dicha prueba. En relacion a la actitud global el 84% de las
encuestadas tiene una actitud global favorable frente a la prueba del
Papanicolaou. Se concluy6 que las mujeres en edad fértil del Centro Poblado
de Hualahoyo no tienen un conocimiento global sobre la toma del
Papanicolaou y presentan practicas negativas; sin embargo, presentan

actitudes favorables. (19)

Segun un estudio realizado en Perd por Oliva, denominado: “Nivel de
conocimiento, actitudes y practicas en la realizacion del examen de
Papanicolaou en mujeres mayores de 15 afios que asistieron a consultorio
externo de ginecologia del Hospital San José en los meses de julio y agosto
del 2015, el cual tuvo como objetivo de investigacién evaluar el conocimiento,
actitudes y practica sobre el examen de Papanicolaou en pacientes mayores
de 15 afios que asisten a la consulta externa en el mes de junio a agosto a
través de un estudio observacional, analitico, prospectivo y transversal;
mediante una encuesta que se realiz6 a 368 mujeres mayores de 15 afios,
mostrando que el 55.70% presentaron una actitud favorable y un 58.97%
mostraron una practica adecuada. En el estudio se concluye que las mujeres
mayores de 15 afios que acudieron al consultorio de Ginecologia presentan
un nivel de conocimiento alto, una actitud favorable y una practica adecuada

frente al examen del Papanicolaou. (20)

Dianderas et al. en Junin - Perd, publicaron una investigacion sobre:
“Conocimientos, actitudes y practicas hacia la toma del Papanicolaou en
mujeres del anexo Shanquireni — Unién Puerto Ashaninka — Pongoa, marzo a

junio, 2016”, con el objeto de determinar las variables hacia la toma de
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Papanicolaou en las mujeres de la comunidad. Fue un estudio descriptivo,
cuantitativo, de corte transversal, en el cual se trabajé con una muestra de
132 mujeres en edad fértil. Los resultados de la encuesta mostraron que el
65% de la poblacion presenta una actitud favorable hacia la toma de
Papanicolaou, sin embargo, la totalidad de la muestra no tiene practicas
adecuadas. Se concluydé que las actitudes no se ven reflejadas en las

practicas ya que las mujeres no se realizan la toma de Papanicolaou. (21)

Segln un estudio realizado por Calderon, denominado: “Nivel de
conocimientos, actitudes y su asociacion con la practica del examen de
papanicolaou en mujeres que acuden al CAP Il metropolitano ESSALUD,
Tacna-2016” el cual tuvo como objetivo de investigacion determinar el nivel de
conocimientos y actitud asociados con la practica del examen de
Papanicolaou, a través de un investigacion no experimental, transversal y
correlacional; mediante una encuesta que se realiz6 a 365 mujeres
consultantes aseguradas mostrando como resultados porcentajes del 86,6%
actitud favorable y presentan practicas adecuadas un 84,4%. En el estudio
se concluye que el nivel de conocimientos y actitud se asocia
significativamente con la préctica del examen de Papanicolaou de las mujeres

gue acuden al CAP IIl Metropolitano. (22)

Segun un estudio realizado en Perl por Arenas, denominado: “Actitud
de mujeres en edad fértil frente al Papanicolaou en el Centro de Salud Jaime
Zubieta Calderon, 2017” el cual tuvo como objetivo de investigacién
determinar la actitud de esta poblacion determinada frente al Papanicolaou a
través de un estudio descriptivo, no experimental de corte transversal;
mediante una encuesta que se le realiz6 a 127 mujeres en edad fértil,
mostrando como resultados porcentajes del 97.9% y 2.1% frente a las
actitudes favorables y desfavorables respectivamente. En el estudio se
concluye que se evidencian actitudes propicias frente a la toma de
Papanicolaou a excepcion de una de las dimensiones evaluadas la cual indica
gue la verglienza, el miedo a los resultados y el dolor fisico hacia la prueba

citolégica influyen en una actitud completamente positiva (23)

Delgado et al. (24) en Peru, publicaron una investigacion sobre: “Nivel
de conocimientos, actitudes y practicas sobre la prueba de Papanicolaou en
pacientes mujeres mayores de 18 afios atendidas en consulta externa del
hospital regional Docente de Las Mercedes”, con el objeto de medir las
variables sobre la toma citolégica cervical en las pacientes que acuden por
consulta externa al hospital regional. Fue un estudio no experimental —
prospectivo, descriptivo, cuantitativo; que trabajé con una muestra de 375

mujeres. Los resultados muestran porcentajes de 39.5% y 50.5% frente a las
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actitudes favorables y desfavorables respectivamente. Por otro lado, solo el
46.1% presentan una practica adecuada respecto a la toma de Papanicolaou
comparado con un 53.9% de practicas incorrectas. Se concluyé que, respecto
a las actitudes y practicas de las mujeres encuestadas, la mayoria fue
contraproducente ya que, a pesar de conocer laimportancia del Papanicolaou,
en su gran mayoria no ha sido realizada por un periodo de 3 afios; asimismo,

el mayor porcentaje que solicitd la prueba fue por indicacién médica. (24)

b) Antecedentes internacionales:

Dhaher, en Arabia Saudita, public6 una investigacion sobre:
“Knowledge, Attitudes and Practices of Women in the Southern Region of
Saudi Arabia Regarding Cervical Cancer and the PAP Smear Test”, con el
objeto de medir el conocimiento, actitudes y practicas sobre el cancer cérvico
- uterino. Fue un estudio transversal que trabajé con 255 mujeres sauditas.
Los resultados correspondientes a la actitud, el 57% de la muestra indicé que
el cdncer causado por el VPH podia prevenirse; Sin embargo, solo dos de las
mujeres encuestadas se habian tomado la de prueba citolégica puesto que
fueron derivadas por el personal de medicina. Finalmente se concluyo que se
requiere concientizar a la poblacion de Arabia Saudita para que se pueda

prevenir el cancer cervical a través de la toma de Papanicolaou. (25)

Moreno et al. (26) en Nicaragua, publicaron una investigacion sobre:
“Conocimientos, actitudes y practicas sobre citologia cervical en mujeres entre
15 a 49 afios del casco urbano de la ciudad de Mozonte, Nueva Segovia
durante el periodo comprendido de Julio - Septiembre del afio 2018”, con el
objetivo de valorar el nivel de conocimiento, actitudes y practicas sobre
citologia cervical en mujeres entre 15 a 49 afios. Fue un estudio descriptivo
de corte transversal que trabajé con 583 encuestas. Los resultados fueron que
el 97.9% de la poblacion tiene un conocimiento medio, con una actitud
favorable en un 88% y una practica correcta en un 97,4%. Se concluyé, que
se tiene un nivel de conocimiento medio; ademds, esta en relacién con una
actitud favorable y una préctica correcta ante la toma del PAP. Asimismo, se
encontrd el temor y la vergiienza como una barrera importante que restringe

la realizacion de la citologia cervical. (26)

Jassim et al. (27) Publicaron una investigacion sobre “Knowledge,
attitudes, and practices regarding cervical cancer and screening among
women visiting primary health care Centres in Bahrain”, con el objeto de
explorar las variables en las mujeres que acuden al establecimiento de salud

determinado. Fue un estudio transversal, en el cual se trabajé con una
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muestra de 300 mujeres. Los resultados de la encuesta mostraron que el
40.7% de las mujeres se habian realizado la prueba de Papanicolaou durante
su vida; ademas, se evidencia una actitud negativa frente a la toma,
obteniendo dentro de los resultados que el 83,3 sentia verglienza al realizarse
la prueba con un médico de sexo masculino; asimismo, el 48.7% presentaba
una actitud pesimista y el 35.7% refiri6 que este era un procedimiento
desagradable. Se concluyé que existe la necesidad de instaurar planes de

concientizacion para la prevencién del cancer cervical. (27)

Se realizé un estudio por Tilahun et al. (28) denominado “Knowledge,
attitude and practice of cervical cancer screening and associated factors
amongst female students at Wollega University, western Ethiopia”. Estudio
gue tuvo como propdsito evaluar el conocimiento, actitud y préactica para la
deteccion de cancer cérvico-uterino y factores asociados en 830 estudiantes
de dicha universidad, en un estudio transversal que fue ejecutado mediante
un cuestionario, mostrando como resultados que solo el 44,1% de las
encuestadas tenia una actitud asertiva frente a los procedimientos de
deteccion del cancer cervical. Asimismo, ninguna de ellas se habia realizado

estas practicas en un periodo de 3 afios. (28)

Campifio, en Colombia, public6 una investigacion sobre:
“Conocimientos, actitudes y practicas frente a la toma de citologia vaginal en
estudiantes universitarias”, con el objeto de describir las variables frente a la
toma citoldgica cervical en las estudiantes universitarias de esta ciudad. Fue
un estudio cuantitativo, descriptivo y prospectivo que trabajé con 683
estudiantes. Los resultados muestran que el 56,95% de las estudiantes pidio
la toma de Papanicolaou durante los tres ultimos afios y el 90,62% de forma
anual. Asimismo, con respecto a las practicas, el 60,02% la estudiante indicé
que se tomaron la prueba de citologia cervical, y la diferencia porcentual
nunca se la habia realizado. Se concluy6 que existe una actitud positiva por
parte de las estudiantes; sin embargo, se requiere concientizar para la mejora

de las practicas a través de estrategias de promocion. (29)

1.8.2. Bases tedricas

a) Actitud

Segun Real Academia Espafiola, afirma ser una postura corporal,
especialmente cuando expresa un estado mental.Se habla de los intereses y
valores de las personas, dado que pueden tener un cierto tiempo de

permanencia; sin embargo, se sabe que no son estaticas y pueden variar en el
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tiempo continuo. (17) Ademas, las actitudes, vistas desde el marco social,
pueden estudiarse para predecir el comportamiento. Nuestras actitudes casi
siempre se aprenden del medio ambiente y de las personas que tienen un papel
principal en nuestras vidas y, por lo tanto, las admiramos, pero de la misma

manera podemos desaprenderlas. (30)

La concepcion tripartida de actitudes indica que las actitudes constan de
tres componentes: Cognitivo, que incluye los pensamientos y creencias de la
persona acerca del objeto de actitud. Afectivo, que agrupa los sentimientos y
emociones asociados al objeto de actitud. Conductual Recoge las intenciones o
disposiciones a la accién, asi como los comportamientos dirigidos hacia el objeto
de actitud. (31)

Asimismo, presenta componentes con estados de disposicion a partir de
experiencias motivacionales distintas, es decir tiene un componente motivacional
para poder dirigirnos a la actitud. Dentro de ellos se encuentra los conocimientos
y creencias, los cuales indican que estan relacionadas en los pensamientos o
creencias desarrollados de forma estable y organiza los pensamientos y las

ideas acerca de un objeto o situacién. (32)

Por otro lado, estan los sentimientos y preferencias, que surgen del
proceso afectivo que influye en las actividades que desarrollamos hacia un objeto
de actitud, asociado a personas, objetos o situaciones que estén a margen de
sus creencias. El componente afectivo favorece a determinadas actitudes y

ayuda a direccionar la accion. (32)

Acciones basadas en informaciéon conductual, depende de como nos
comportamos es que afecta nuestras actitudes, a partir de lo cual se considera
gue el comportamiento puede ser la base para desarrollar evaluaciones sobre
los objetos de actitud. (32)

En cuanto a la formacién de actitudes, se adquieren debido a que cubren
una amplia variedad de funciones para nuestra personalidad, y los aprendizajes

tienen un marco interactivo y situacional.

Proceso de satisfaccion de las necesidades: Desarrollan actitudes favorables
para satisfacer las necesidades logrando asi sus objetivos, o también desarrollan

desfavorables actitudes que bloquea la satisfaccion.

Relacion entre las actitudes y la informacion recibida: La informacion
recibida es seleccionada e integrada con otras actitudes previamente existentes,
dando un factor determinado en la formacién de la actitud. Al recibir datos
errébneos o incompletos conllevan a distorsionar la realidad, teniendo consigo

incongruencia con actitudes ya previamente formadas.
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Formacion de las actitudes del sujeto en funcién de su permanencia a un
grupo: Mediante los mecanismos de socializacion tiene consigo influencias
externas, también contiene procesos de interiorizacion para un desarrollo

evolutivo del humano que lleva consigo la presion de grupos.

La personalidad del sujeto: El perfil de la personalidad estéa relacionado con el
sistema de actitudes que tiene cada individuo, es decir acepta el conjunto de

actitudes que integran su personalidad.

Proceso de aprendizaje en la formacién de actitudes: el aprendizaje es
importante en la formacion de las actitudes porque refuerzan los factores de

interaccion social, ademas de interiorizar a la persona. (32)
b) Practicas hacialatoma de Papanicolaou

Segun Real Academia Espafiola (2014) es la habilidad o experiencia que
se logra con la ejecucién continta de una tarea. Se define como las formas de
actividad que se desarrollan en el tiempo y el espacio y que son identificables.
(18)

Se compone de una serie de elementos que estan vinculados en la practica.
También implica al menos la existencia de elementos corporales, actividades

mentales y un conjunto de objetos y materiales que participan en la practica. (33)

Un estudio realizado en San Bartolomeé registra que, respecto a las practicas, la
frecuencia en que los encuestados se toman una prueba de Papanicolaou, el
63.3% las realiz6 con una periodicidad adecuada, mientras que el 16% solo se
habia hecho una prueba de Papanicolaou en toda su vida y el 11% nunca la
realiz6. La razon principal para hacerse la prueba de Papanicolaou fue su propia
iniciativa, 53.2%, mientras que el 39.8% se debi6é a una solicitud médica. El
67.8% se refiri6 al Hospital como el lugar mas ocupado para realizar pruebas de
Papanicolaou, mientras que el 25.3% indic6 el puesto o centro de salud y el 6.9%
a una oficina privada. Con estos resultados, se observé que el 71.3% de las

mujeres tenian practicas incorrectas de Papanicolaou. (34)
c) Citologia cervical

La citologia cervical analiza las células exfoliadas de la union escamosa
columnar del cuello uterino y es un método de investigacién esencial para
detectar el cancer cervical, conocido en los programas de control y prevencion

como una prueba que ha reducido la incidencia y la mortalidad. (35)

Estas células que se desprenden del epitelio que cubre el cuello uterino,
que constituyen el material de estudio de citologia, de la investigacion de George

N. Papanicolaou, son un método de diagnostico esencial para localizar el cancer
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de cuello uterino, en sus etapas iniciales y otras anormalidades del sistema

reproductor femenino. (36)

Es la aplicacién que se ejecuta observando y analizando una muestra de
células del endocérvix y exocérvix a través de un microscopio, para diagnosticar
cambios o alteraciones en la anatomia y fisiologia de estas células. También se

llama prueba de Papanicolaou. (37)
Los procedimientos de tamizaje son segin MINSA (2019):

- Para la deteccién de alguna sospecha de lesién en el cuello uterino:

Papanicolaou e inspeccién visual con acido acético.

- Para Infeccion por virus de papiloma humano: Prueba molecular del virus

de papiloma humano. (16)
Papanicolaou
Definicion
Segun Ministerio de Salud (2019) Es un examen citologico del cuello
uterino en el que el area de transformacion del cuello uterino se "frota" con
un cepillo o espatula. Este examen otorga una sensibilidad, especificidad,

valor predictivo positivo y valor predictivo negativo del 70%, 96%, 17% y 95%,

respectivamente. (16)

Samperio et al. (38) afirman que es una prueba de cribado para
deteccion precoz del cancer de cuello uterino, consiste en la obtencion de
células desde el endocérvix y el ectocérvix. La sensibilidad de la citologia es
de 32.4 al 90% y puede gue no se detecten neoplasias de alto grado y se
produzca un falso negativo. Para que este cribado sea altamente sensible y
especifico es necesario que el personal de salud tenga una buena técnica de

tincién y la interpretacion adecuada mediante el sistema de Bethesda 2014.
Historia

La citologia ginecoldgica comienza, estrictamente hablando, en 1943
con George N. Papanicolaou, quien naci6 en 1883 en Grecia, estudié
Medicina en Atenas y en 1913 emigré a los Estados Unidos de América,
trabaj6 varios afios en investigacion en la Universidad de Cornell de Nueva
York, donde se dedico a estudiar, en animales, el comportamiento ciclico

hormonal del epitelio vaginal. (35)

George Papanicolaou es considerado el padre de la citologia exfoliativa,
ya que su técnica no se aplicé exclusivamente para la deteccion del cancer
de cuello uterino, sino también en la deteccion del cancer de vagina,

endometrio, trompas de Falopio, asi como en fluidos como la orina, esputo,
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liquido pleural, peritoneal, etc. (39)

El Dr. Papanicolaou dedicé cuarenta y cinco afios al estudio de la
citologia exfoliativa; desde 1923 lo propuso como método para diagnosticar

el cancer uterino, sin embargo, el método no fue aceptado. (35)

Su trabajo comenzo6 a ganar relevancia en la comunidad ginecoldgica y
numerosos estudios confirmaron la utilidad de la prueba y en algunos
hospitales se utilizé para detectar el cancer de cuello uterino; entonces se

llamaba "PAP" como se le conoce hasta hoy. (40)

Esta investigacion es una prueba de deteccién basada en una cadena
de procedimientos desde la obtencidén por raspado o cepillado, para formar
una sola capa del material en el portaobjetos, fijo y tejidos en el laboratorio
para su interpretacion. (41).

También fue la sistematizacion de la técnica de diagndstico a partir del
muestreo, la fijacién, la tinciéon y la nomenclatura, lo que se considera el

comienzo de la citologia clinica moderna. (42)

El primer programa de deteccion de poblacion de cancer de cuello
uterino se llevd a cabo en paises de recursos medios y altos, y se lanzé entre
1960 y 1980. Esto llevé a la implementacion de mas programas de este tipo
gue se basaron en pruebas de Papanicolaou o citologia convencional y

permitié una reduccién del 50-80% en la mortalidad por cancer cervical. (43)
Edad para el tamizaje

Segun Amaya et al. (44) afirman que la deteccion debe iniciarse en
los primeros tres afios después del inicio de las relaciones sexuales, con un
intervalo de un afio en el caso de las mujeres de alto riesgo, mientras que en

las mujeres de bajo riesgo se puede hacer cada 2 o 3 afos.

En aquellos que han tenido un cribado regular y tres 0 mas citologias
negativas en los Ultimos diez afios, es posible suspenderlo después de 65 o
70 afios. Con recursos adecuados, idealmente, la citologia deberia comenzar
a la edad de 20-25 afios y, con un resultado negativo, continuar con los

examenes de control cada tres afios hasta la edad de 60 afos. (44)

Li et al. (14) afirman que las recomendaciones actuales de la
sociedad americana de Cancer (ASC), la sociedad americana de Colposcopia
y patologia cervical (ASCCP), y la sociedad americana de patologia clinica
(ASCP) en el 2012 y fueron aprobados por el congreso americano de

Obstetricia y ginecologia (ACOG) establecieron:

- La deteccidn del carcinoma cervical deba iniciarse a los 21 afios, sin tener
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en cuenta la edad de inicio de relaciones sexuales o la vacunacion del VPH,
para este grupo debe ser exclusivamente con citologia cervical cada 3 afios
hasta los 30 afios.

- Las mujeres de 30 a 65 afios el tamizaje debe incluir citologia cervical cada

3 afios y deteccién de VPH cada 5 afios.

- Mujeres mayores de 65 afios sin antecedentes de NIC2 teniendo resultados

negativos con controles previos puede suspender el tamizaje.

- Mujeres con antecedentes de NIC2 deben seguir con vigilancia durante 20

anos.

Equipamiento bésico

PAP

Camilla ginecolégica en buen estado y escalinata

Lampara flexible de pie operativo con luz blanca 100W o similar

equivalente

Taburete de acero inoxidable con asiento giratorio redoble

Espéculo de graves o descartable (80% medianos y 20% grandes)

Espétulas de Ayre

Cito cepillos

Hisopos largos de manera con torunda de algodén (pequefio)

Laminas portaobjetos de vidrio biselada

Lapiz punta diamante

Alcohol etilico al 96% (cito fijador)

Guantes descartables

Bata para la paciente

Solera y sabana para la camilla

Mesa de acero para insumos

02 cubetas de acero (para residuos biolégicos y comunes)

Fuente: Ministerio de Salud (2019) Equipamiento bésico (16)

Segun estudios realizados en Colombia por Sanchez (45) dentro de
los manuales de citologia cérvico - uterina, se indica que:

La toma de muestra de citologia cervical debe ser realizada por personal
capacitado para poder realizar el procedimiento de forma correcta y obtener
resultados adecuados al momento del estudio de las células del cuello
uterino, tanto del endocérvix como del exocérvix, donde se vea incluida la
zona de transformacion o también conocida como zona de transiciéon escamo
columnar. Al momento de realizar la prueba, las muestras se deberan

distribuir sobre una lamina portaobjetos a través de extendido uniforme, y
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debera ser fijado de forma inmediata.

Segun la Norma técnica para la deteccion temprana del cancer de cuello
uterino y guia de atencion de lesiones preneoplésicas de cuello uterino de la
resolucion 412/2000 y del curso virtual “Toma de muestras de citologia de
cuello uterino” del INS 2011 los pasos que se deben seguir para poder realizar

la toma de muestra citolégica cervical son:

Completar el formato adecuado dentro de la historia clinica, asi como
también para la toma de muestra cervical, luego debemos preparar el
instrumental necesario para el procedimiento y explicarle de forma clara al
paciente cual sera el procedimiento que se realizara y cudl es la finalidad por
la cual se esta realizando esta intervencion. Ademas, se deberan aclarar
todas las dudas que se presenten previo a la firma del consentimiento

informado y evidenciar la esterilidad de los materiales que se utilizaran. (46)

Posterior a ello, Brome et al. (46) refieren que se debera marcar la
lamina portaobjetos con los datos de la paciente y proceder a la toma de
muestra utilizando una espétula de Ayre para el area del exocérvix y un
citocepillo para la parte del endocérvix. Al momento de la obtencién de la
muestra se deberéa dar un giro no mayor de 360 grados para evitar sangrados,
luego extender la muestra y fijarla inmediatamente en alcohol al 96%, la cual
es considerada fijacién himeda. La lamina debera dejarse por un periodo de
15 minutos y retirarla para ser secada al aire. Es importante considerar que
dentro del depésito donde se fijan las muestras, estas no se mezclen con
otras ldminas, para lo cual se requiere el uso de gradillas que contengan
separadores o de lo contrario usar clips para poder colocarlas sobre un

hisopo.

Cuando las laminas hayan secado de forma completa, deberan ser
empacadas. Ademas, se debera informar a la usuaria sobre la importancia

del recojo de sus resultados en la fecha establecida. (46)

Por otro lado, segun AEPCC (47) define que la toma de muestra
citologia convencional tiene como Unico objetivo obtener células de las zonas
de transformacion, donde es la mayoria de lesiones se presentan lesiones

premalignas.

Como recomendacién se debe tener en cuenta el ciclo menstrual, debido

a que si hay sangrado incrementa significativamente el nimero de citologias
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insatisfactorias. Pero tenemos que tener en cuenta que siempre es mejor

realizar la citologia en dias de menstruacion a no realizarlas.

La toma de citologia debe ser en la superficie externa que es el ectocérvix y
el canal cervical (endocérvix). Se utiliza una espétula para la toma exocérvix
y un hisopo o citocepillo para el endocérvix. En la citologia convencional la
muestra debe extenderse con suavidad en la primera mitad de la lamina porta
objeto, y la segunda mitad con direccién perpendicular al anterior recogido
por el citocepillo. La muestra no debe tener grumos o una capa gruesa ya que

esta seria inadecuada. (47)

e) Cancer de cuello uterino:
Definicion
Segun la Organizacién mundial de la salud (48) el cdncer de cuello uterino es el cuarto
cancer mas comun entre las mujeres a nivel mundial. La cifra anual de casos aumenta

de 570 000 a 700 000 entre 2018 y 2030 y una cifra anual de muertes de 311 000 a
4000 000.

Es el mas frecuente de los tumores malignos del aparato genital femenino alcanzando
hasta el 59% de los mismos (49). La incidencia mas alta se desarrolla en América
central y América del sur, también en Africa subsahariana y el sudeste asiatico. El 85-
95% se calcula que tuvieron muertes en los paises subdesarrollados. El cribado es una
estrategia que desde los inicios de 1940 mediante la técnica de papanicolaou en las
primeras fases ha disminuido el 70% de muertes en los paises desarrollados. (50). Se
puede prevenir por completo mediante las pruebas citolégicas cervicales de forma

temprana, podria ser tratado y/o erradicado satisfactoriamente (51).
Fisiopatologia

El cuello uterino normal esta formado por diferentes tipos de células
epiteliales, el canal cervical medio y el cuello uterino superior estan compuestos de
epitelio columnar secretor, que se origina embriologicamente a partir de la

invaginacion de los conductos de Muller. (52)

Brome et al (46). refieren que la unién escamoso-columnar es el punto donde
las células escamosas y columnares se encuentran. Se presenta de forma visible
diferenciando la altura existente entre el epitelio escamoso y el epitelio cilindrico. Esta
ubicacion en relacidn al orificio cervical externo puede variar a lo largo de los afos,
teniendo como factores la edad, ubicandose en el orificio cervical externo o de forma
relativamente cerca a este se le denomina uniéon escamo columnar original. Asimismo,

en la pubertad y en el transcurso del periodo reproductivo de la mujer, los estrégenos
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influyen en el crecimiento de los genitales y el cuello uterino incrementa su tamafio,
asi como también el conducto cervical se muestra mas alargado; pese a ello, se
origina la eversion del epitelio cilindrico desde la parte inferior del conducto cervical
hacia la parte del exocérvix, formandose asi el denominado ectropion o ectopia y
puede ser visibilizado como un exocérvix con un aspecto eritematoso, por lo que a
veces es llamado ulcera de forma inapropiada. Este ectropién puede ser un poco mas

evidente o pronunciado cuando las mujeres se encuentran durante una gestacion.

Por otro lado, otro de los factores que pueden producir una variacion en la
unién escamo columnar son el uso de métodos anticonceptivos orales, el ciclo
hormonal de la mujer, el embarazo o las fases del parto que ocasiona diversos

traumatismos inherentes.

La zona de transformacion es la zona del cuello uterino en la cual el epitelio
cilindrico ha sido sustituido o esta reemplazandose por epitelio escamoso
metaplasicos. Al visualizar la zona de transformacion, se puede identificar su borde
interno al seguir la unién escamo cilindrica y sus bordes externos, viendo los quistes
de Naboth, en caso exista presencia de los mismos, o los orificios glandulares.
Generalmente en mujeres menopausicas, esta zona de transformacion se ubica en el
ectocérvix, pero conforme pasan los afios en la etapa postmenopausica, el cuello
uterino puede disminuir su tamafio al existir menor cantidad de estrégeno, por lo cual,
la zona de transformacién puede desplazarse de forma parcial o completa en el

conducto cervical. (53)

En las mujeres jévenes, la unién escamo columnar se encuentra fuera del
orificio cervical externo y el tumor tiende a crecer hacia afuera en contraste, en
pacientes mayores, la unién escamo columnar se encuentra en el canal cervical, por
lo que el cancer del cuello uterino tiende a crecer hacia adentro, a lo largo del canal
cervical. Las células de reserva en la unién escamo columnar se han monitoreado con
interés como el origen del adenocarcinoma cervical. Sin embargo, la mayoria de los

adenocarcinomas cervicales surgen en la unién escamo columnar. (54)
Factores de riesgo

El cancer de cuello uterino se considera como una patologia que puede llegar
a ser de control susceptible, es por ello que es indispensable tener en cuanta cuales
son los factores de riesgo, ya que su origen puede llegar a ser multifactorial, y alguno
de estos factores no estan ligados con la afeccién de este problema de salud, por lo
que se consideran poblaciones de mayor y menor riesgo para desarrollar este tipo de

cancer (55).

Algunos factores estan ligados con el estilo de vida y las conductas sexuales
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de riesgo, el inicio temprano de las relaciones sexuales menor a 16 afios, la obesidad,
el empleo de métodos anticonceptivos orales, la paridad multiple, la cantidad de
parejas sexuales a lo largo de la vida, la inmunosupresion y el empleo de tabaco.
Aunque cabe recalcar que, la mayor parte de factores que podrian originar cancer de
cuello uterino estan relacionados a la actividad sexual y al ser expuestos a las
diversas infecciones de transmisién sexual; puesto que, las vias de transmision del

VPH pueden darse por contacto directo con mucosas orales o genitales (56)

Montero et al. (57) Refieren que el tener antecedentes de infecciones de
transmision sexual recurrentes o sin tratamiento podrian desencadenar algunas
lesiones displasicas ubicadas a nivel del cérvix. Se ha determinado que las mujeres
que presentan esta problemética, presentan un riesgo 6 veces mas elevado de

desarrollar cancer de cuello uterino.

Un estudio realizado por Colditz (58) en Harvard, muestra una clasificacion
respecto a las diversas causas asociadas al cancer cervical, las cuales han sido
agrupadas en definitivas, probables y posibles; lo cual ha permitido separar la fuerza
de la evidencia de la magnitud de la asociacién entre un factor de riesgo y un cancer
especifico. Para cada una de las exposiciones se han identificado riesgos relativos
asociadas a los humanos, para lo cual se describen cinco categorias de riesgo relativo
(ninguno RR =0,9 a 1,19; RR débil = 1,2 a <1,5; RR moderado= 1,5 a <3,0; RR fuerte

3,0 a <7,0; RR muy fuerte = 7 a mas)
Dentro de las causas definitivas para cancer cervical, se evidencian:

- Edad de primera relacién sexual (<16 vs. £22) con 1.5, el cual

representa un riesgo relativo moderado

- Multiparidad (=2 hijos vs. <2) con 1.5, el cual representa un riesgo

relativo moderado

- Multiples parejas sexuales (=6 vs <1) con 1.5, el cual representa un

riesgo relativo moderado

- Métodos de barrera (como método dominante de control de la

natalidad) con 0.5, el cual no evidencia riesgo relativo.

- Tamizaje de deteccion (Sin toma de Papanicolaou en los Gltimos 3

afios vs. Si) con 2.0, el cual representa un riesgo relativo moderado

- Baja situacion socioeconémica (<$10,000 vs. > $10,000) con 3.8, el

cual representa un riesgo relativo fuerte.
Dentro de las causas probables para cancer cervical, se evidencian:

- Fumar (=25 cigarros al dia vs. Ninguno) con 1.3, el cual representa un

riesgo relativo débil.
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- Historia de cualquier ITS, con 2.0, el cual representa un riesgo relativo

moderado.
Dentro de las causas posibles para cancer cervical, se evidencian:

- Consumo de verduras Cuartil superior (25% superior) vs. Cuartil

inferior (25% inferior), con 0.8, el cual no evidencia riesgo relativo.

- Consumo de frutas Cuartil superior (25% superior) vs. Cuartil inferior

(25% inferior), con 0.7, el cual no evidencia riesgo relativo.

- Circuncision en la pareja (Si vs. No) con un 0.5, el cual no evidencia

riesgo relativo.

- Uso de AOC (>5 afios vs. Ninguno) con 2.0, el cual representa un

riesgo relativo moderado

- Uso de DES (Exposicion materno prenatal) con 2.0, el cual representa

un riesgo relativo moderado
1.8.3. Definicion de términos basicos

Metéstasis: Se presenta cuando las células cancerosas se desprenden del tumor
original, viajan por el cuerpo a través del sistema linfatico y forman un tumor en

organos o tejidos. (59)

Radioterapia: Es el uso de rayos X u otras particulas de alta intensidad para

destruir las células cancerosas. (60)

Quimioterapia: Se basa en el uso de farmacos que obstaculiza el metabolismo y
el crecimiento celular y provocan la erradicacion de las células cancerosas,

impidiendo que se dividan y reproduzcan entre si. (61)

Tejido epitelial: Estd formado por células unidas entre si, con escaso nucleo
extracelular, se dividen en capas, estas se encargan de protegen al organismo.
(62)

Endocérvix: Parte interna del cuello uterino que forma el canal que conecta la

vagina con el Gtero. (63)

Adenocarcinoma: Es un tumor maligno que se desarrolla en las células de la
mucosa glandular, provocando diversas manifestaciones que depende de la

ubicacion y la etapa de desarrollo del cancer. (64)

Neoplasia intraepitelial: Es el dafio pre invasor mas comun del cuello uterino.
Los cambios escamosos diferentes ocurren en la zona de transformacion del
cuello uterino con cambios leves, moderados o severos de acuerdo a su
profundidad. (65)
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Displasia: Es la existencia de una combinacién variable de manifestaciones
microscopicas que tienen como indicativo de un desorden de la maduracion

epitelial y de una alteracion de la proliferacion celular. (66)

Carcinoma in situ: Es el grupo de células anormales que permanecen en el lugar
donde no se diseminaron. Es probable que estas células anormales se vuelvan
cancerosas y se diseminen al tejido normal cercano. También se llamado

enfermedad en estadio 0. (67)

Canal cervical: El canal cervical atraviesa el cuello uterino. Esto permite que la

sangre de un periodo menstrual y un feto pasen de la matriz hacia la vagina. (68)

Epitelio columnar: El epitelio cilindrico simple esta constituido por una sola hilera
de células més altas que anchas, con nucleos ovalados localizados en la parte
basal de la célula. En este caso el epitelio presenta micro vellosidades las cuales

se observan como una franja continua en la parte apical del epitelio. (69)

Conductos de Miller: Son los érganos cuya evolucién en el sexo femenino tienen
como consecuencia en la formacién de las trompas, del Gtero y de la vagina, y que

se atrofian en los individuos de sexo masculino. (70)
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CAPITULO Il. METODOLOGIA

2.1. Tipo deinvestigacion

El disefio de investigacion del presente estudio sera no experimental, Hernandez
(2014) define como un proceso sistematico y empirico, porque la variable
independiente ya ha ocurrido, por lo que no opere sobre ella. La relacion entre variables
se infiere sin intervencién o influencia directa, y se puede observar que estas relaciones
ocurren en su entorno natural. Asimismo, se trata de un estudio transversal debido a
que, los sujetos de estudio solo seran analizados por Unica vez y no se les realizara

seguimiento posterior. (71)

Ademas, que es un estudio transversal se define segun Garcia et al. (2014), un
disefio porque recolecta la informacién en una sola ocasién, se recolecta en el

presente, a partir de conductas o experiencias de la poblacion. (72)

Es retrospectivo porque el investigador observa algin acontecimiento de algun
fendbmeno estudiado que intenta determinar retrospectivamente reconocer
antecedentes o causalidades. (73) Esta investigacion es descriptiva porque tiene
aspectos caracteristicos y distintivos de alguna situacion, la cual tiene la capacidad de

seleccionar propiedades fundamentales para el objeto de estudio. (74)

Bernal (2010) sefiala que una investigacion descriptiva debido que identifican los
hechos, situaciones y caracteristicas de un objeto de estudio, por ultimo, es

correlacional porque tiene como propésito la relacién entre dos variables. (75)
2.2. Poblacién y muestra

2.2.1. Poblacioén

La poblacion corresponde a todas las mujeres entre 21 y 29 afios que
acuden al Centro Juvenil Futuro — INPPARES, Lima, Perd, durante el mes de
junio del afio 2020, segun el registro de las voluntarias activas reportadas en los

dltimos afos.
2.2.2. Muestra

La muestra obtenida es de tipo no probabilistico, debido a las
caracteristicas y el propésito de la investigacion, asi como a las decisiones
tomadas para este estudio. Debido a ello, la muestra estd representada por
todas las mujeres entre 21 y 29 afios que hayan realizado voluntariado en el
Centro Juvenil Futuro — INPPARES, Lima, Peru, hasta el mes de noviembre del
afio 2020, segun el registro de las voluntarias activas reportadas en los ultimos

afios que cumplan con los criterios de inclusion.
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Criterios de inclusion:

- Mujeres del CJF- INPPARES que aceptaron voluntariamente participar en

el estudio, previa firma de un consentimiento informado.
- Mujeres que tengan entre 21 y 29 afios de edad al momento del estudio.
- Mujeres del CIJF- INPPARES con una vida sexual activa.
- Mujeres que pertenecen al voluntariado del CJF- INPPARES.
Criterios de exclusion:
- Mujeres que rechacen participar de forma voluntaria en el estudio
- Mujeres del CIJF- INPPARES que no hayan iniciado su vida sexual.

- Mujeres del CJF- INPPARES con antecedentes de patologia uterina

(histerectomia).
2.3. Técnicas e instrumentos de recoleccién y analisis de datos
2.3.1. Técnicas

Para este estudio se ejecutara la recoleccion de datos a través de la
técnica de la encuesta, la cual nos permitira obtener la informacién requerida

previa autorizacién mediante el consentimiento informado.
2.3.2. Instrumentos

Se empleara como instrumento la cohesion de dos cuestionarios, que
han sido validados para sus respectivos articulos de investigacion, la primera es
titulada “Conocimientos, actitudes y practicas hacia la toma de Papanicolaou en
mujeres del AAHH Tangay — Nuevo Chimbote, 2013” por su autora original Solis
N. (76). Seguido de la investigacién denominada “Nivel de conocimiento, actitud
y practica en la realizacion del examen de Papanicolaou en mujeres mayores de
15 afios que asistieron al consultorio externo de ginecologia del hospital San
José en los meses de julio y agosto del 2015”, por su autora original Oliva C.
(20), los cuales fueron adaptados y modificados en el presente estudio,
adecuados al contexto actual, a través del cual se establecieron 19 preguntas
divididas por indicadores referentes a actitudes (importancia, interés y pudor) y

préacticas (Prevencion, tiempo, decision e impedimento).

El presente instrumento fue modificado y revalidado mediante juicio de
expertos para lo cual se solicitd la revision de tres expertos de la Universidad

Privada del Norte con nivel de Magister, obteniendo resultados favorables.
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Cuadro N° 3. Expertos que validaron el cuestionario de actitudes y practicas

frente a la muestra de citologia cervical.

Expertos Grado Suficiencia Aplicabilidad
Experto 1 Magister Si Si
Experto 2 Magister Si Si
Experto 3 Magister Si Si

Posterior a ello, se realizaron las respectivas coordinaciones con el area
administrativa del Centro Juvenil Futuro — INPPARES, con la finalidad de obtener

la base de datos de las voluntarias hasta el afio 2020.

Asimismo, se realiz6 la recoleccién de datos a través de la plataforma
Google forms, obteniendo de esta manera las respuestas a nuestro cuestionario,

las cuales fueron analizadas en el programa R.

Por otro lado, para el analisis métrico del instrumento y la evidencia de
validez y confiabilidad, se emplearon estimadores e indicadores que permitieron
un analisis factorial de las variables, lo cual se presenta de forma detallada en la

seccion de resultados.
Andlisis métrico de los instrumentos:
Escala de actitudes

Para examinar las propiedades métricas de la escala de actitudes, se comenzé
analizando las correlaciones entre los items. Se observé que uno de los items (6:
Me gustaria recibir mas informacién sobre el examen de Papanicolaou) mostraba
correlaciones muy bajas con todos los demas items, por lo que se decidid
descartarlo del andlisis. A continuacion, se examind las correlaciones item-total
de los items restantes y se observé que dos de ellos presentaban valores por
debajo de .30 (item 1: ri = .10; item 8: ri = .09; item 10: ri = .28). Luego de
eliminar estos items, todas las correlaciones item total restantes fueron

aceptables (=.33).
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Figura N° 1. Grafico de sedimentacion y andlisis paralelo de los items de la

escala de actitudes.

actual

cmulaton

ALLOVAIOreS

LT T

1 2 3 H & & 7

NOmaroe da camponeanta

Nota. La linea roja indica los autovalores observados, mientras que la linea azul
indica los valores simulados. El andlisis paralelo sugiere extraer una sola

dimension.

Con los items restantes, se procedio a efectuar un andlisis factorial, para
lo cual se usé el estimador MINRES y las correlaciones Pearson entre los items.
El indice de Kaiser-Mayer-Olkin tuvo un valor aceptable (KMO = .78), por lo que
se procedio a realizar el analisis. Para decidir el nimero de factores a extraer,
se examiné el grafico de sedimentacion, asi como un analisis paralelo. Como se
puede apreciar en la Figura N°1, este procedimiento indicé extraer un Unico

factor.

Cuadro N° 4. Cargas factoriales de los items de la escala de actitudes.

items A

2. Demuestro disponibilidad para la realizacion del examen de | .73

Papanicolaou.

3. Es un examen que debe hacerse sélo si el médico lo solicita. 2 .52

4. Siempre solicito los resultados de la prueba de Papanicolaou. 74

5. Demuestro disponibilidad para la lectura de los resultados por la/el | .80

obstetra.

7. ¢Cree usted que el examen de PAP solo debe ser realizado por un | .52

profesional de sexo femenino? 2
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Nota. El analisis factorial se realizé con el método MINRES con correlaciones
Pearson. A = carga factorial

2 ftems de puntuacion invertida

Cuando se realizé el analisis factorial, se observd que el item 9
(¢, Considera Ud. que la opinién de su pareja interfiere en su decision para que
se realice el examen de Papanicolaou?) tenia una carga factorial por debajo del
valor deseable de .40. Por ello, se decidi6 descartar este item y proceder con un
nuevo analisis. Como se observa en el Cuadro N° 4, todas las cargas factoriales
de este nuevo modelo tuvieron valores adecuados (2.52). Este unico factor logro

explicar un 40 % de la varianza total.

Con los items finales, se estimd la confiabilidad de la escala a través del
coeficiente alfa de Cronbach. El resultado de este analisis mostr6 que el

instrumento tiene una confiabilidad adecuada (a = .77).
Escala de practica

Para elaborar la escala de practica, se tomd un conjunto de preguntas
realizadas a las participantes acerca de sus experiencias previas con la prueba
de Papanicolaou (Tabla N° 9). Con ocho de estas preguntas, se generaron
indicadores dicotdmicos. Se examingd las correlaciones entre los items, asi como
sus correlaciones item-total, y se aprecié que el item 8 (¢ Su pareja esta de
acuerdo con la realizaciéon del examen de Papanicolaou?) guardaba poca
relacion con el resto de la escala (rit = .22), por lo que se decidid eliminarlo. Todos

los items restantes mostraron correlaciones item totales elevadas (=.60).
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Figura N° 2. Grafico de sedimentacién y analisis paralelo de los items de la

escala de préctica.
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Nota. La linea roja indica los autovalores observados, mientras que la linea azul
indica los valores simulados. El andlisis paralelo sugiere extraer una sola

dimension.

Para el andlisis factorial, se utilizé correlaciones tetracéricas, debido a
que estas son adecuadas a la naturaleza binaria de los items. El método de
estimacion usado fue MINRES. El indice Kaiser-Mayer-Olkin mostré un valor
suboéptimo pero aceptable (KMO = .63), por lo que se decidi6é proceder con el
analisis. Tanto el grafico de sedimentacién como el analisis paralelo mostraron

claramente que se debia extraer un solo factor (Figura N° 2).

Cuadro N° 5. Cargas factoriales de los items de la escala de practica

item A
1. Haberse practicado la prueba de Papanicolaou al menos una vez .99
en la vida

4. Haberse realizado la ultima toma de Papanicolaou al menos en .94

los uUltimos 3 afios

6. Haber recogido sus resultados de Papanicolaou .98

3. Solicitar explicaciones sobre el resultado de la prueba al .88

profesional de la salud
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5. Haber realizado la prueba de Papanicolaou al menos con .96

frecuencia de cada 3 afios

7. Haberse realizado la prueba de Papanicolaou por iniciativa propia .79

Nota. El analisis factorial se realiz6 con el método MINRES con correlaciones

policéricas. A = carga factorial

Este Unico factor logré explicar hasta un 86 % de la varianza total. En el
Cuadro N° 5, se presentan las cargas factoriales de cada item en el factor. El
coeficiente Kuder-Richardson-20, calculado con los items finales, indic6 una alta
confiabilidad (KR-20 = .90).

2.4. Métodos y procedimientos de analisis de datos

Se inicio sintetizando las caracteristicas sociodemograficas y los antecedentes
clinicos de las participantes. Para ello, se hizo uso de estadisticos de resumen
cuantitativos (media y desviacién estandar) o cualitativos (frecuencias y porcentajes)
de acuerdo con la naturaleza de las variables. A continuacidn, se examind las
respuestas brindadas a la escala de actitudes. Para este primer analisis, se usé un
gréfico de barras apiladas para presentar de manera grafica las respuestas y facilitar

su comprension.

A continuacion, se examiné evidencias de validez y confiabilidad de los dos
instrumentos (la escala de Actitudes y la escala de Practica). En ambos casos, se inici6
examinando las correlaciones entre items, asi como las correlaciones item-total. Se
decidio descartar aquellos items que presentaran correlaciones item-total menores a
.30 (77). Luego de que todos los items cumplieran ese criterio, se procedi6 a realizar
un andlisis factorial exploratorio con el método de estimacion MINRES. Las
correlaciones usadas fueron Pearson para la escala de actitudes y tetracéricas para la
escala de practica, debido a la naturaleza binaria de los items de esta Ultima (78). Para
decidir el nUmero de factores a retener, se examiné el grafico de sedimentacién y se
realizé un analisis paralelo. Se establecié como criterio que todos los items tuvieran
cargas factoriales mayores o iguales a .40. (79) Aquellos que no cumplieron con este
criterio, fueron eliminados. Con los items finales de cada escala, se calculé el
coeficiente alfa de Cronbach para estimar la confiabilidad; se consider6 .70 como valor

minimo aceptable.

Para examinar el objetivo principal del estudio, se realizé una regresién lineal
en la que la variable dependiente fue la Practica de Papanicolaou y la variable
independiente fue la Actitud. Debido a la falta de normalidad de los residuos, se
examind la significancia a través de intervalos de confianza robustos, corregidos por
sesgo, los cuales fueron obtenidos a partir de 2000 muestras bootstrap (80).Un

intervalo de confianza que no incluyera el valor cero se consider6 como
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estadisticamente significativo. Si los valores eran positivos, se interpreté que la
asociacion era directa; si eran negativos, se interpreté como inversa. Ademas de este
modelo basico, también se prob6é un modelo ajustado, en el que se controld
estadisticamente el efecto de las siguientes variables: la edad, la escolaridad
(universitaria vs. no universitaria), la religion (catélica vs. ninguna), la edad de la primera
relacion sexual (EPRS), el nUmero de compafieros sexuales (25 vs. <5) Y la historia de

ITS (si vs. no).

De manera exploratoria, también se examind la relacién entre la Actitud y cada
uno de los items binarios de la escala de préactica. Para ello, se realiz6 una serie de
regresiones logisticas en las cuales la variable independiente fue la actitud y las
independientes fueron cada uno de los items de préactica. La interpretacién de los
resultados se realiz6 a partir del odds ratio y su respectivo IC. Se consideré que la
relacion fue significativa si el IC no incluia el valor 1. Si los valores estaban por encima
de 1, la relacién se interpreté como positiva; si estaban por debajo de 1, se interpret6
como negativa (inversa). Como en el caso anterior, también en estos analisis se
consider6 tanto regresiones crudas como ajustadas.

Todos los analisis se realizaron en el programa R, version 4.0.3

2.5. Aspectos éticos
El presente trabajo de investigacion ha tomado en consideracion diversos
principios éticos y juridicos, lo cual nos ha permitido asegurar la informacion obtenida de
forma exclusiva y Unica para esta tesis, para lo cual hemos realizado un consentimiento
informado explicAndoles de forma clara a las mujeres del Centro Juvenil Futuro que la
informacion que nos proporcionaria era confidencial y no afectaria a su salud fisica, ya

que no se realizaria ningln examen invasivo. (Anexo N° 3)
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CAPITULO Ill. RESULTADOS

3.1. Analisis sociodemograficos, sexuales y reproductivos

Tabla N° 1. Caracteristicas sociodemograficas de la toma de muestra de citologia
cervical en mujeres entre 21y 29 afios del Centro Juvenil Futuro-INPPARES, Lima 2020
(n=123).

Mujeres de Centro Juvenil Futuro

Caracteristicas Sociodemograficas

Frecuencia Porcentaje
San juan de
Lurigancho 13 10.5%
San Martin de 20 16.3%
Distritos Porres o
Comas 13 10.6%
Los Olivos 10 8.1%
Otros 67 54.5%
Secundaria 11 8.9%
Escolaridad Técnica 5 4.1%
Universitaria 107 87.0%
Estudiante 62 50.4%
. Empleada 37 30.1%
Ocupacion .
Trabajadora
independiente 25 19.5%
o Ninguna 73 59.3%
Religion Catoélica 50 40.7%
Total 123 100%

Fuente: Cruz, D.; Izaguirre, B.

En la Tabla N° 1, con respecto a las caracteristicas sociodemograficas de las
mujeres del Centro Juvenil Futuro, se observa que la mayoria de las mujeres son de San
Martin de Porres (16.3%) y ademas de otros distritos (54.5%), su escolaridad es
universitaria (87%), se ocupan de estudiar (50.4%), la mayoria no profesan ninguna
religion (59.3%). Se obtuvo también las edades se hallaron entre 21 y los 29 afios
(M=24.02, DE = 1.95).
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Tabla N° 2. Caracteristicas sexuales y reproductiva de la toma de muestra de citologia
cervical en mujeres entre 21 y 29 afios del Centro Juvenil Futuro-INPPARES, Lima
2020 (n=123).

Mujeres de Centro Juvenil Futuro

Caracteristicas Sexual y reproductiva.

Frecuencia Porcentaje
No 118 95.9%
Partos .
Si 5 4.1%
Ninguno 92 74.8%
A5 Uno 21 17.1%
orto
Dos 7 5.7%
Tres 3 2.4%
Actualmente, no 27 22.0%
Relaciones Ocasionalmente 56 45.5%
Sexuales ’
Frecuentemente 40 32.5%
<5 92 74.8%
N.° de comparieros g 28 22.8%
sexuales . 7
No precisa 3 2.4%
Ninguna 20 16.3%
Orales 24 19.5%
Implante
Uso de método Sugdérmico 12 9.8%
anticonceptivos Inyectables 21 17.1%
Métodos Naturales 5 4.1%
Preservativo 41 33.3%
No 49 39.8%
Historia de Si, no recibid
Infecciones de tratamiento 6 4.9%
Transmision S ibid
sexual i, recibié
tratamiento 68 55.3%
Total 123 100%

Fuente: Cruz, D.; Izaguirre, B

En la tabla N° 2, aprecia que las respuestas de las mujeres del Centro Juvenil
Futuro con respecto a las caracteristicas sexuales y reproductivas, se aprecia que el
(95.9%) no ha tenido partos, por otro lado, el (74.8%) no ha tenido ningn aborto, el
preservativo es el método mas usado (33.3%), respecto a si tuvieron alguna infeccion
de transmision sexual el (55.3%) refiere haber tenido una ITS a lo cual si recibi6
tratamiento. La edad de la primera relacion sexual (EPRS) de las participantes se
hallé en el rango de 13 a 25 afios (M = 17.84, DE = 2.58)
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3.2. Andlisis de la variable de actitud

Figura N° 3. Respuestas al cuestionario de actitudes hacia la toma de muestra de citologia cervical

10.éCree Ud. que a realizacion del examen del Papanicolaou va en contra de sus
principios religiosos?

9.¢Considera Ud. Que la opinion de su pareja interfiere en su decision para que se
realice el exmane de Papanicolau?

8.Si el profesional de salud le brindara una atencion con calidad y calidez ¢ Usted
accederia a realizarse el examen de papanicolau?

7.éCree usted que el examen de PAP se debe ser realizado por un profesional de sexo
femenino?

6.Me gustaria recibir mas imformacion sobre el examen de papanicolau.
5.Demuestro disponibilidad para la lectura de los resultados por la/el obstetra.
4.Siempre solicito los resultados de la prueba de Papanicolaou.

3.Es un examen que debe hacerse solo si el medico lo solicita.

2.Demuestro disponibilidad para la realizacion del examen de Papanicolau

1.Es muy importante realizarse periodicamente la prueba para detectar el cancer de
cuello uterino a tiempo.
B Muy deacuerdo  EDeacuerdo = indifeBente HEn deszaguerdo [ ] Tot%mente en desacggrdo

il

80
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La Figura N° 3, presenta de manera gréfica las respuestas de las participantes a
una serie de preguntas sobre sus actitudes hacia la Papanicolaou. Se observa un
elevado reconocimiento de la importancia de la prueba con un porcentaje de 92.68 %
(item 1), asi como una alta disposicion a realizarse el examen (items 2 y 8) mostrando
un porcentaje de 57.72% y 88.62%, ademas de informarse sobre él 67.48% (item 6). Sin
embargo, se observa una menor predisposicion a recibir los resultados de la prueba
donde se evidencia un porcentaje de 50.41% en ambos (items 4 y 5). Asimismo, se
aprecia cierta confusion o diversidad de perspectivas sobre cuando debe realizarse la
prueba de Papanicolaou 38.21% en desacuerdo (item 3) y las caracteristicas del
profesional que la debe realizar por un personal femenino 29.27% (item 7). Finalmente,
las usuarias refieren, en su gran mayoria, que ni la opinién de su pareja 78.86% (item
9) ni sus creencias religiosas 80.49% (item 10) interfieren con que realice la prueba de
Papanicolaou.

Tabla N° 3. Actitud hacia la toma de citologia cervical y el habérsela realizado al
menos una vez en la vida (n=123)

Cruda Ajustada
Predictor

OR IC 95 % OR IC 95 %
Actitud 1.19 [1.08,1.32] | 1.19 [1.05, 1.36]
Edad 1.95 [1.37, 2.94]
Escolaridad 2.28 [0.46, 11.66]
universitaria
Religion catdlica 0.42 [0.14, 1.21]
Inicio de la primera 0.70 [0.52, 0.92]
relacion sexual
25 compafieros 1.63 [0.41, 7.66]
sexuales
Historia de ITS 2.70 [0.84, 9.31]

Fuente: Cruz, D.; Izaguirre, B
Nota. Los valores reportados se obtuvieron a partir de los resultados de una

regresion logistica.
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En la Tabla N° 3, la actitud se relacion6 de manera positiva con esta variable (OR
= 1.19). Es decir, una actitud mas positiva hacia la prueba Papanicolaou se asocio con

una mayor probabilidad de habérsela realizado en alglin momento de la vida.

Cuando se incluy6 otras variables en el modelo ajustado, el OR de actitud se mantuvo
idéntico. En cuanto a las otras variables ingresadas, otra vez se observé un efecto
significativo de la edad. De las otras variables, solo el inicio de la primera relacion sexual
mostrd un efecto significativo: la edad de la primera relacion sexual mas tardia se asoci6
con una menor probabilidad de haberse realizado la Papanicolaou al menos una vez en

la vida.

Tabla N° 4. Actitud hacia la Papanicolaou y el haberla realizado al menos una vez

en los Ultimos 3 afos (n=123).

Cruda Ajustada
Predictor
OR IC 95 % OR IC 95 %
Actitud 1.23 [1.12, 1.37] 1.20 [1.07, 1.37]
Edad 1.35 [1.02, 1.84]
Escolaridad
] o 6.62 [1.55, 33.78]
universitaria
Religion catdlica 0.36 [0.13, 0.96]
Inicio de la primera
. 0.75 [0.58, 0.96]
relacion sexual
=5 companeros
0.42 [0.13, 1.37]
sexuales
Historia de ITS 1.77 [0.65, 4.98]

Fuente: Cruz, D.; Izaguirre, B
Nota. Los valores reportados se obtuvieron a partir de los resultados de una regresion

logistica.
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En la tabla N° 4, se examind la relacién entre la actitud y el haberse realizado la
Papanicolaou al menos una vez en los ultimos tres afios. Como se observa, el OR fue casi
idéntico en los modelos crudo y ajustado. En cuanto a las otras variables, se observé un
efecto significativo de la escolaridad, es decir, tener escolaridad universitaria se asocio
con una mayor probabilidad de haberse realizado la Papanicolaou al menos una vez en
los dltimos tres meses. Ademas, otra vez se observé el efecto de la religion y el inicio de
la primera relacion sexual. Las mujeres catélicas y las mujeres con un inicio mas tardio de
su vida sexual tenian menor probabilidad de haberse realizado la prueba de Papanicolaou

en los Ultimos tres afios.

Tabla N° 5. Actitud hacia la toma de citologia cervical y el recoger los resultados de la

misma (n=123)

Cruda Ajustada
Predictor
OR IC 95 % OR IC 95 %

Actitud 1.37 [1.22, 1.56] 1.63 [1.35, 2.08]
Edad 2.00 [1.41, 3.02]
Escolaridad universitaria 0.32 [0.06, 1.60]
Religién catélica 0.42 [0.14, 1.20]
Inicio de la primera 0.60 [0.42, 0.80]
relacion sexual

=5 comparieros sexuales [0.31, 3.63]
Historia de ITS [0.51, 4.79]

Fuente: Cruz, D.; Izaguirre, B.
Nota. Los valores reportados se obtuvieron a partir de los resultados de una regresion

logistica.

Como se observa en la tabla N° 5, la relacion entre la actitud y el recoger los
resultados de la prueba de Papanicolaou. En este caso, el OR de actitud fue mayor en el
modelo ajustado, pero en ambos casos presenté la misma tendencia. Ademas de la edad,
se observé, otra vez, un efecto es el Inicio de la primera relacién sexual en el modelo
ajustado: las mujeres con un inicio mas tardio de su vida sexual mostraron menor

probabilidad de recoger sus resultados.

Cruz Cruz D.; Izaguirre Villa B. Pag. 46



y

| “Relacién entre la actitud y la practica de la toma de muestra de
4 UNIVERSIDAD citologia cervical en mujeres entre 21 y 29 afios del Centro Juvenil
PRIVADA DEL NORTE Futuro- INPPARES, Lima - 2020”

Tabla N° 6. Actitud hacia la toma de citologia cervical y el solicitar explicaciones sobre

los resultados a un profesional de salud (n=123).

Cruda Ajustada
Predictor

OR IC 95 % OR IC 95 %
Actitud 1.42 [1.26,1.64] |[1.70 [1.40, 2.20]
Edad 1.78 [1.24, 2.73]
Escolaridad universitaria 0.26 [0.04, 1.44]
Religién catélica 0.17 [0.05, 0.53]
Inicio de la primera 0.64 [0.44, 0.89]
relacion sexual
25 companeros sexuales 0.84 [0.22, 3.15]
Historia de ITS 1.09 [0.31, 3.77]

Fuente: Cruz, D.; Izaguirre, B.
Nota. Los valores reportados se obtuvieron a partir de los resultados de una regresion

logistica.

En la tabla N° 6. Consiste en examinar la asociaciéon entre actitud y el solicitar
explicaciones sobre los resultados al profesional de salud. El OR de actitud aumento
ligeramente en el modelo ajustado. En ambos casos, una mayor actitud se asocié con una
mayor probabilidad de solicitar explicaciones. En cuanto a las otras variables del modelo
ajustado, se observd que las mujeres de mayor edad mostraron mayor probabilidad de
pedir explicaciones. Asimismo, las mujeres de religiéon catélica y las mujeres que iniciaron
su vida sexual de manera mas tardia presentaron menor probabilidad de solicitar

explicaciones.
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Tabla N° 7. Actitud hacia la toma de citologia cervical y el realizarla con una frecuencia

minima de cada tres afios (n=123)

Cruda Ajustada
Predictor
OR IC 95 % OR IC 95 %

Actitud 1.23 [1.12, 1.38] 1.34 [1.16, 1.58]
Edad 1.48 [1.12, 2.03]
Escolaridad universitaria 2.65 [0.52,

20.06]
Religién catdlica 0.25 [0.09, 0.66]
Inicio de la primera 0.61 [0.46, 0.77]
relacion sexual
=5 companeros sexuales 1.21 [0.38, 3.84]
Historia de ITS 0.82 [0.30, 2.22]

Fuente: Cruz, D.; Izaguirre, B
Nota. Los valores reportados se obtuvieron a partir de los resultados de una regresion

logistica.

En la tabla N° 7. Se examind la relacidn entre actitud y el acto de realizarse la prueba
de Papanicolaou con una frecuencia minima de cada tres afios. Los OR de los modelos crudo
y ajustado fueron muy similares y mostraron la misma tendencia. En cuanto a las otras
variables del modelo ajustado, se observé que una mayor edad se asocié con una mayor
probabilidad. Asimismo, profesar la religién catélica y haber iniciado mas tarde la vida sexual
se asocié con una menor probabilidad de realizarse la Papanicolaou con una frecuencia

minima de cada tres afios.
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Tabla N° 8. Actitud hacia la toma de citologia cervical y el habérsela realizado por iniciativa

propia (n=123)

S Cruda Ajustada
OR IC 95 % OR IC 95 %

Actitud 1.17 [1.07, 1.30] 1.16 [1.05, 1.29]
Edad 1.14 [0.90, 1.45]
Religién catdlica 0.49 [0.21, 1.11]
Inicio de la primera relacion 1.03 [0.85, 1.25]
sexual

=5 companeros sexuales 1.81 [0.68, 4.96]
Historia de ITS 1.18 [0.51, 2.76]

Fuente: Cruz, D.; Izaguirre, B

Nota. Los valores reportados se obtuvieron a partir de los resultados de una regresién
logistica. No se incluyé la variable Escolaridad en el modelo ajustado porque esta obtenia

un error estandar muy alto, el cual distorsionaba la estimacion de los demas coeficientes.

En la tabla N° 8, se examind la relacion entre la actitud y el haberse realizado la
Papanicolaou por iniciativa propia. En este caso, el modelo ajustado no incluy6 la variable
Escolaridad universitaria porque, cuando esto se hizo, el error estandar estimado fue en
extremo alto para esta variable y distorsionaba todos los demés coeficientes. El OR de
actitud fue practicamente idéntico en ambos modelos. En el modelo ajustado, ninguna otra

variable constituyd un predictor significativo.
3.3. Analisis de la variable de préctica.

Tabla N° 9. Précticas frente a la toma de muestra de citologia cervical (n=123)

Mujeres de Centro Juvenil Futuro

Practicas
Frecuencia Porcentaje
Ninguna 31 25.2%
Una 38 30.9%
Papanicolaou Dos 25 20.3%
previas Tres 6 4.9%
Cuatro 12 9.8%
Cinco 11 8.9%
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Dolor al examen 23 18.7%
Falta de tiempo 0
Dificultades para 8 63.4%
realizar el Desinformacion 7 5.7%
Papanicolaou Temor al resultado 14 11.4%
Vergienza 1 0.8%
No 49 39.8%
Recogi6 resultados
Si 74 60.2%
Solicito No 40 32.5%
explicaciones sobre Sj
resultados 83 67.5%
Menos de un afio 14 11.4%
Un afio 31 25.2%
Tiempo desde la  Dos afios 24 19.5%
dltima - .
res afios 0
Papanicolaou 15 12.2%
Mas de cinco afios 7 5.7%
Nunca se hizo 32 26.0%
Cada seis meses 1 0.8%
Anual 37 30.1%
Frecuencia de Cada tres afios 14 11.4%
Papanicolaou
Ocasionalmente 39 31.7%
Nunca 32 26.0%
Inicia propia 63 51.2%
Indicacion del
médico/obstetra 21 17.1%
Motivo de Sugerencia de
Papanicolaou tercero 7 5.7%
No sabe 28 22.8%
Sin respuesta 4 3.3%
Si 83 67.5%
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Su pareja estaria  No 0 0%
de acuerdo con No se
0,
Papanicolaou 40 32.5%
Total 123 100%

Fuente: Cruz, D.; Izaguirre, B.

Como se observa en la tabla N° 9, la mayoria (74.8%) de las participantes se
habia practicado un Papanicolaou al menos una vez en su vida. La mayoria se la practicé
una (30.9%) o dos veces (20.3%). De las participantes, (60.2%) recogi6 sus resultados.
Asimismo, (67.5%) solicitd explicaciones al profesional sobre su resultado. Entre las
dificultades para realizarse un Papanicolaou, la mayoria (63.4%) refiere la falta de
tiempo. Un importante 18.7% refiere como motivo el dolor al examen y un 11.4% refiere
el temor al resultado. Por otro lado, refiere que su pareja si estaria de acuerdo con
realizarse el Papanicolaou (67.5%) y el motivo por el cual se realiza el examen es por

iniciativa propia (51.2%).

3.4. Relaciéon entre la actitud y la practica de la toma de muestra de

citologia cervical

Tabla N° 10. Relacién entre la actitud hacia la toma de citologia cervical y la practica de la

misma (n=123)

Cruda Ajustada
Predictor

b IC 95 % B b IC 95 % B
Actitud 0.27 |[0.19,0.33] | .51 0.24 [0.15, 0.31] 44
Edad 0.36 [0.16, 0.55] .30
Escolaridad 0.80 [-0.43, 1.83] A1
universitaria
Religién catodlica -0.98 [-1.74,-0.21] | -.21
EPRS -0.25 [-0.42,-0.10] | -.28
25 companeros 0.14 [-0.70, 0.93] .02
sexuales
Historia de ITS 0.42 [-0.32,1.09] | .09
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Fuente: Cruz, D.; Izaguirre, B.
Nota. Los coeficientes reportados provienen de una regresion lineal con el método de
minimos cuadrados ordinarios. Los intervalos de confianza (IC) son corregidos por

sesgo y se obtuvieron a partir de 2000 muestras bootstrap.

Como se observa en la tabla N° 10, la relacion entre actitud y practica fue positiva
(b = 0.27). Esto quiere decir que un aumento en la variable actitud se relaciona con un
aumento en la variable practica. Mas auln, esta asociacién fue estadisticamente
significativa, como se aprecia en el intervalo de confianza. Finalmente, el coeficiente
estandarizado indicé que la asociacion entre ambas variables es de magnitud grande (B
= .51).

También se realizé un andlisis ajustado en el que se control6 el efecto de un
conjunto de posibles confusores. El efecto de la variable actitud disminuyé ligeramente,
pero mantuvo la misma tendencia. Entre las otras variables incluidas, se observo que
una mayor edad se relaciondé con una mayor practica de Papanicolaou, lo cual esta
dentro de lo esperado. Un hallazgo llamativo fue que profesar la religion catélica (en
comparacién con no profesar ninguna) se asocié significativamente con una menor
practica de Papanicolaou. Asimismo, también se observé una relacién inversa entre el
inicio de relaciones sexuales y la practica; es decir, mientras mas temprano inicia su vida

sexual la mujer, mayor practica de Papanicolaou presenta.

Cruz Cruz D.; Izaguirre Villa B. Pag. 52



y

| “Relacién entre la actitud y la practica de la toma de muestra de
4 UNIVERSIDAD citologia cervical en mujeres entre 21 y 29 afios del Centro Juvenil
PRIVADA DEL NORTE Futuro- INPPARES, Lima - 2020”

CAPITULO IV. DISCUSION Y CONCLUSIONES

4.1. Discusion
A partir de los hallazgos encontrados, aceptamos la hipétesis de la investigacion
que establezca que existe una relacion entre la actitud en la practica de la toma de
muestra de citologia cervical en mujeres entre 21 y 29 afos.

Tomando en cuenta los datos sociodemograficos y las caracteristicas sexuales
y reproductivas, encontramos que las edades de las personas encuestadas fueron entre
21 y 29 afios; el cual se encuentra relacionado con el estudio publicado por Moreno

(2018) donde nos dice que el grupo etario esta entre 20-29 afios con un 44%.

Ademas, un 87% de las mujeres son universitarias, seguido del 8.9% que refiere
tener secundaria completa y un 4.1% ha ejercido una carrera técnica. Jassim, Obeid, &
Al Nastheet (2018) tienen una similitud con nuestro estudio, ya que predominan las
mujeres con estudios universitarios en un 87%.

Asimismo, 59.3% de la muestra no profesa ninguna religién, y un 40.7% afirma
gue es catdlica; reflejando que no existe similitud entre los estudios, ya que en la
investigacion realizada por Inga (2018) nos detalla que de sus 150 participantes
encuestadas el 90% es catdlica y el 10% de otro credo; al igual que Moreno & Rojas
(2018) donde sefalan que el 87.1 % es catdlica, el 7.2% es evangélico y 3.8% no tiene

ninguna religion.

Por otro lado, se visibiliza el inicio de relaciones sexuales de las participantes
entre edades comprendidas desde los 13 a 25 afios de edad. En cuanto a la frecuencia
de las relaciones sexuales, el 45.5% indica tener relaciones de forma ocasional y el
32.5% de forma frecuente; ademas el 74.8% refiere haber tenido menos de 5
comparfieros sexuales y el 22.8% un namero mayor e igual a 5 compafieros sexuales;
haciendo uso en mayor porcentaje el preservativo, con un 33.3%. Finalmente, el 60.2%
de la muestra refiere haber tenido alguna infeccion de transmisién sexual, recibiendo
tratamiento el 55.3% de las mismas. Estos resultados tienen similitud con la investigacion
realizada por Inga (2018) debido a que, en su estudio, la mayor parte de su poblacion
inicia sus relaciones sexuales entre los 15 a 19 afios de edad (62%) afirmando que
tuvieron entre 1 a 2 parejas sexuales (83%), pero no concuerdan en el padecimiento de
alguna infeccion sexual, ya que el 92% de su poblacién menciona que no tuvo una ITS.
Otro autor fue Moreno (2018) donde se encontré que el 88% de las mujeres iniciaron su
vida sexual entre los 15 a 19 afios; un 97.8% tiene menos de 4 parejas sexuales y un
97.8% si padeciod alguna infeccion de transmision sexual.

De los hallazgos encontrados, respecto al objetivo especifico nimero uno, el cual
busca identificar la actitud frente a la toma de muestra de la citologia cervical, la mayoria

de las usuarias reconocen la importancia de la prueba de Papanicolaou, asi como
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también, indican su disposicion a realizarse el examen y estar informadas sobre la
prueba, pero se observé en las estadisticas una menor disposicion a recibir o recoger los
resultados; a pesar de haber un elevado reconocimiento de la importancia del
Papanicolaou. Asimismo, refieren estar muy de acuerdo en que este procedimiento debe
ser realizado por un profesional de salud femenino; y a su vez refieren que ni la opinién
de su pareja ni sus creencias religiosas interfieren con que se realice la prueba. Teniendo
concordancia con la investigacién realizada por Moreno & Rojas (2018) donde del total
de la muestra (583) el 87.7% indica tener una actitud favorable frente a la toma de
Papanicolaou. Asimismo, afirman que el 64.3% no tienen alguna preferencia si la toma
es realizada por un hombre o una mujer y, por ultimo, el 100% esta de acuerdo en que
el Papanicolaou se debe realizar independientemente de la opinién de su pareja. No
obstante, en lo que no concuerda el estudio, es con el autor Inga (2018); puesto que, en
su investigacién menciona que, de 150 mujeres encuestadas, se obtuvo un 83% que
indica tener una actitud desfavorable, ya que el examen lo realizan solo si el médico lo
solicita y un 4% no pide una explicacion de los resultados. De la misma manera, el autor
Delgado & Vergara (2017) indica que de un total de 375 encuestadas el 60.5% tiene un
nivel de actitud desfavorable y un 39.5% tiene un nivel de actitudes favorable. Incluso,
Calderdn (2017) refiere que en su investigacion de 365 mujeres el 86.6% presenta una
actitud favorable y el 84.4% tiene una practica adecuada hacia el examen de
Papanicolaou. Finalmente, en la investigacion publicada por Arenas (2017) de un total

de 96 participantes el 97.9% tiene una actitud favorable.

Asimismo, de los hallazgos encontrados y del analisis de los resultados, respecto
al objetivo especifico nimero dos, el cual busca identificar la practica frente a la toma de
muestra de citologia cervical, se examinaron datos de experiencias previas para prueba
de la citologia, donde se observa que el 74.8% de la muestra, se habian realizado el
Papanicolaou al menos una vez en su viday un 25.2% no se lo habria realizado, teniendo
como dificultades al 63.4% que refiere que no se realiza la toma de Papanicolaou por
falta de tiempo. Por otro lado, el 39.8% no recogié resultados, y el 67.5% solicité
explicaciones al personal de salud. De forma similar se obtienen los resultados
publicados en el estudio del autor Oliva (2016) donde dice que de 368 mujeres mayores
de 15 afios el 60.05% se ha realizado el examen y un 39.95% no se ha realizado la
prueba, aqui se puede sefalar que el 58.97% tiene una practica adecuada. Ademas, el
autor Moreno (2017) afirma que el 95% tienen préacticas correctas, y un 97.4% se ha
realizado al menos un Papanicolaou en su vida; siendo las razones de impedimento para
gue se realicen el examen, la verglienza y la falta de tiempo en un 47.1% y un 30.3%
respectivamente. Asi como también, Inga (2018) afirma que el 72% de las mujeres se
realizé la citologia, obteniendo resultados resaltantes en los que menciona que el 83%
refiere no haberse realizado la toma de Papanicolaou por iniciativa propia, debido a la

falta de informacién; asimismo, el 79% refieren no haberse practicado la prueba en este
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presente afio. De modo similar, Campifio (2017) demuestra también que el 60.02% refirid
haberse realizado la citologia cervical alguna vez de su vida en el grupo de edades de
20 a 24 afios y, Calderon (2017) indica que el 82.9% de las mujeres se habian realizado

la prueba de Papanicolaou.

En relacion al objetivo principal de la investigacion, el cual busca determinar la
relacién entre la actitud y la practica de la toma de muestra de citologia cervical, nos
afirma que la relacion entre actitud y practica fue positiva (b=0.27); esto quiere decir, que
un aumento en la variable actitud se relaciona con un aumento en la variable practica, lo
cual presenta una relacion estadisticamente significativa con un intervalo de confianza
del 95%. Como consecuencia, dentro de los valores reportados a partir de los resultados
de una regresion logistica, se observé que a una mayor edad se obtiene una mayor
practica en la toma de Papanicolaou, por su parte el profesar la religion catélica se asocié
a una menor practica de Papanicolaou; asimismo, mientras mas temprano se inicia su
vida sexual, presenta mayor practica de Papanicolaou. De igual manera, las mujeres
catblicas y las mujeres con un inicio mas tardio de su vida sexual tenian menor
probabilidad de haberse realizado la prueba de Papanicolaou en los Ultimos tres afios;
no obstante, las mujeres con un inicio mas tardio de su vida sexual mostraron menor
probabilidad de recoger sus resultados. En cuanto a mayor edad, mostraron mayor
probabilidad de realizarse la prueba de Papanicolaou con una frecuencia minima de cada
tres afios. Ademas, el profesar una religiéon catélica y haber iniciado mas tarde la vida
sexual se asocié con una menor probabilidad de realizarse la prueba de Papanicolaou
con una frecuencia minima de cada tres afios. Moreno y rojas (2018) en relacion a las
actitudes y practicas reporté que del total de mujeres con una actitud favorable de 88%,
el 97.4% tuvieron una practica correcta. De igual manera, Oliva (2016) relacioné las
variables actitud y practica del examen de Papanicolaou, mediante el cual se observa
gue del 100% de mujeres en edad fértil que tienen una practica adecuada, el 92.63%
tienen una actitud favorable, por lo que relacion6 ambas variables encontrando que
existe una relacién estadisticamente significativa (p < 0,05), en otras palabras, a mayor
actitud favorable en las mujeres mayores de 15 afios tendran una practica adecuada
frente al examen de Papanicolaou. Finalmente, Calderén (2017) nos dice que el p-valor
es menor que 0,05, entonces se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipétesis alterna,
por lo que se tiene evidencia a favor de una asociacidn significativa entre la actitud y la

practica del examen de Papanicolaou.
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4.2. Conclusiones

- La presente investigacion respecto al objetivo principal nos indica que existe una
relacién entre actitud y la practica la cual fue positiva (b=0.27); esto determina que
existe una relacion estadisticamente significativa con un intervalo de confianza del
95%.

- Se ha identificado respecto al objetivo especifico numero 1, donde demuestra que
la mayoria de las usuarias reconocen la importancia de la citologia cervical (92.6%),
asi como también se evidencia la disposicion de realizarse el examen de
Papanicolaou (57.7%); ademas refieren que la opinién de su pareja y sus creencias
religiosas no interfieren en su decisién de realizarse la prueba de Papanicolaou,
mostrandose un porcentaje del 78.8% y 80.4% respectivamente.

- Se ha identificado respecto al objetivo especifico nimero 2, que el 74.8% se ha
realizado el examen de Papanicolaou, mientras que un 25.2% aln no se lo realiza.
Teniendo como motivo principal la falta de tiempo (63.4%), ademas se evidencia

que un 39.8% no recogi6 los resultados.

Cruz Cruz D.; Izaguirre Villa B. Pag. 56



4

| “Relacién entre la actitud y la practica de la toma de muestra de
4 UNIVERSIDAD citologia cervical en mujeres entre 21 y 29 afios del Centro Juvenil
PRIVADA DEL NORTE Futuro- INPPARES, Lima - 2020”

4.3. Recomendaciones

A través de los resultados obtenidos en la presente investigacion, se ha podido
establecer algunas recomendaciones, las cuales van orientadas a las autoridades del
Centro Juvenil Futuro, para poder contribuir de forma positiva en el desarrollo de las
funciones asistenciales, administrativas, entre otras; para ello se ha planteado lo
siguiente:

- Captar a las mujeres que no se hayan realizado la prueba de citologia cervical para
brindarles una orientacion y atencion integral respecto a su salud sexual y
reproductiva.

- Desarrollar estrategias orientadas a la prevencién tales como la toma de citologia
cervical para lograr que un mayor porcentaje de mujeres acceda de forma
responsable y autbnoma a los servicios de obstetricia y prevenir el desarrollo
posterior del cdncer de cuello uterino.

- Fortalecer los programas realizados para la prevencién de cancer de cuello uterino
a través de la toma de citologia cervical.

- Mejorar la accesibilidad y cobertura a las usuarias y una atencion paralela a las
personas que conforman el voluntariado, para poder a través de ellas difundir la

importancia de la prevencion de cancer cervical.
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ANEXOS

Anexo N° 1. Matriz de consistencia

Titulo de la Investigacion: “Relacion entre la actitud y la practica de la toma de muestra de citologia cervical en mujeres entre 21 y 29 afios del Centro
Juvenil Futuro — INPPARES, Lima - 2020”

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES INDICADORES METODOLOGIA EA?JBE;?'EISN v
Hipotesis de ] ]
COBAY SNEDS mewer el | Peemin uione o romcon o
¢Cudles son las | peterminar la relacion | (Hi): Existe | DEPENDIENTE: empo
actitudes y practicas | que existe entre la | relacion entre la Decision o Todas las mujeres
de la toma de | actitudylapracticade @ actitud en la | Practica de la toma Impedimento Enfcique cuantl'tatlvo entre 21 y 29 afios
muestra de citologia | |3 toma de muestrade | Practica de la | de muestra de Segtn _ Hernandez que acudan al Centro
cervical en mujeres | citologia cervical en | toma de muestra | citologia cervical (2_0_14)’ refiere que se | juvenil  Futro -
entre 21y 29 afiosen | myjeres entre 21y 29 | de citologia utiiza 3 para '@ INPPARES,  Lima,
Centro Juvenil | afios en el Centro | cervical en recoleccion - de  datos | perg, gurante el mes
Futuro- INPPARES | juvenil  Euturo — | Mujeres entre 21 para  probar una | 4o noviembre del afio
durante el afio 2020? | INPPARES,  Lima- | Y 29 afios del hipotesis. (71) 2020, segun el
2020. Centro  Juvenil registro de las
Futuro - voluntarias  activas
INPPARES, reportadas en los
Lima — 2020. dltimos afios.
Hipétesis nula
(Ho): No existe
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PROBLEMAS
ESPECIFICOS:

;Cual es la actitud
frente a la toma de
muestra de citologia
cervical en mujeres
entre 21y 29 afios en
el Centro Juvenil
Futuro — INPPARES

durante el afio 20207

¢,Cual es la practica
frente a la toma de
muestra de citologia
cervical en mujeres
entre 21y 29 afios en
el Centro Juvenil
Futuro — INPPARES

durante el afio 20207

OBJETIVOS
ESPECIFICOS:

Identificar la actitud
frente a la toma de
muestra de citologia
cervical en mujeres
entre 21y 29 afos en
el Centro Juvenil
Futuro — INPPARES

durante el afio 2020.

Identificar la practica
frente a la toma de
muestra de citologia
cervical en mujeres
entre 21 y 29 afos en
el Centro  Juvenil
Futuro — INPPARES

durante el afio 2020.

relacién entre la
actitud en la
practica de la
toma de muestra
de

cervical

citologia
en
mujeres entre 21
y 29 afos del
Centro  Juvenil
Futuro -
INPPARES,

Lima — 2020.

VARIABLES
INDEPENDIENTES:

Actitud frente a la
toma de muestra de

citologia cervical

Importancia
Interés
Pudor
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TIPO Y
INVESTIGACION

NIVEL

DE

Bernal (2010) sefiala que

una

investigacién

descriptiva debido que

identifican los
situaciones

caracteristicas

hechos,

y

de un

objeto de estudio, por

ultimo, es correlacional

porque  tiene

propésito  la

como

relaciéon

entre dos variables (74).

MUESTRA

Todas las mujeres
entre 21y 29 afios que
hayan realizado
voluntariado en el
Centro Juvenil Futuro
— INPPARES, Lima,

Perd, hasta el mes de

noviembre del afio
2020, segun el
registro de las
voluntarias activas
reportadas en los
dltimos afios que
cumplan con los

criterios de inclusién.

TECNICAS E
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INSTRUMENTOS DE
DISENO DE LA | RECOLECCION DE

INVESTIGACION DATOS

El disefo de

investigacion del |, .
Técnica:

presente estudio sera no
experimental, Hernandez | Encuesta
(2014) define como un
proceso sistematico y
empirico, porque la |Instrumento:
variable independiente ya

. Cuestionario
ha ocurrido, por lo que no

opere sobre ella.
Asimismo, se trata de un
estudio transversal | Analisis de datos:

debido a que, los sujetos | programa R, version
de estudio solo seran

analizados por Unica vez |4-0-3.
y no se les realizara
seguimiento posterior.
(71)

Ademas, que es un
estudio transversal se
define segln Garcia et al.
(2014), un disefio porque
recolecta la informacion
en una sola ocasion, se
recolecta en el presente,
a partir de conductas o
experiencias de la
poblacion. (72)

Es retrospectivo porque
el investigador observa
algun acontecimiento de
algun fenomeno
estudiado que intenta
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N

determinar
retrospectivamente
reconocer antecedentes
o causalidades. (73)
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Anexo N° 2. Ficha de recoleccion de datos

Instrumento de investigacion

Se empleard como instrumento la cohesion de dos cuestionarios, que han sido validados para sus
respectivos articulos de investigacion, la primera es titulada “Conocimientos, actitudes y practicas
hacia la toma de Papanicolaou en mujeres del AAHH Tangay — Nuevo Chimbote, 2013” por su
autora original Solis N. (2013). Seguido de la investigacion denominada “Nivel de conocimiento,
actitud y practica en la realizacion del examen de Papanicolaou en mujeres mayores de 15 afios
gue asistieron al consultorio externo de ginecologia del hospital San José en los meses de julio y
agosto del 2015”, por su autora original Oliva C. (2016), los cuales fueron adaptados y modificados
en el presente estudio, adecuados al contexto actual, a través del cual se establecieron 19 preguntas

referentes a actitudes y practicas de la poblacién objetivo.

“Cuestionario sobre las actitudes y practicas frente a la toma de muestra de citologia

cervical”

La carrera de obstetricia de la Universidad Privada del Norte viene realizando el estudio sobre
“Relacién entre la actitud y la practica de la toma de muestra de citologia cervical en mujeres entre
21y 29 afios del Centro Juvenil Futuro — INPPARES, LIMA — 2020”, motivo por el cual solicitamos
tu colaboracion para que ayudes respondiendo las preguntas del cuestionario, la informacién es

estrictamente confidencial. Muchas gracias por su colaboracion.

DEPARTAMENTO PROVINCIA DISTRITO PAIS

DIRECCION (Calle, Jiron, Avenida)

Mz LOTE NUMERO CALLE/AV. | URBANIZACION/SECTOR
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CARACTERISTICAS 2. Casada

SOCIODEMOGRAFICAS
3. Conviviente
Iniciaremos con una serie de preguntas
sobre informacién general. Por favor 4. Viuda
responde la alternativa que mejor se acerque

a tu condicién actual. 5. Divorciada

a) ¢Cuantos afios cumplidos tiene? d) ¢A qué se dedica actualmente?

1. Amade casa

b) cCudl es su méaximo nivel de 2. Trabajadora independiente

escolaridad?
3. Empleada

1. Analfabeta ]
4. Estudiante

2. Primaria o
e) ¢Qué religién profesa?

3. Secundaria
1. Catodlica

4.  Educacion técnica )
2. Evangélica

5. Universitario
3. Otra

c) ¢Cual es su estado civil actual? )
4. Ninguna

1. Soltera
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CARACTERISTICAS SEXUALES Y
REPRODUCTIVAS ] e

Ahora te haré algunas preguntas )  ¢Qué método anticonceptivo utiliza?
relacionadas con tu sexualidad. Por favor
responde la alternativa que mejor se 1. Anticonceptivos Orales

acerque a tu condicién actual.

2. Inyectables

f) ¢Ha tenido relaciones sexuales? .
3. Implante Subdérmico

1. Si
4. DIU (T de cobre)

2. No ]
5. Preservativo

g) ¢A qué edad inici6 sus relaciones i
6. Métodos naturales
sexuales?

7. Otros

8. Ninguno

m) ¢Ha tenido usted alguna infeccién/

enfermedad de transmision sexual?

1.Si

2.No

j) ¢Con que frecuencia mantiene sus L ) ]
_ n) ¢Recibio tratamiento para dicha
relaciones sexuales actualmente?

infeccién?
1. Frecuentemente )
1.Si
2. Ocasionalmente
2.No

3. Por ahora no tengo

4., No he tenido relaciones

sexuales.

k) ¢Cuéantos compafieros sexuales ha

tenido en toda su vida?
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ACTITUDES 3. Es un examen
que debe
Ahora te preguntaremos una serie de hacerse solo si
afirmaciones relacionadas con la prueba de el médico lo
Papanicolaou. Por favor responde segun la solicita.
escala:
4. Siempre solicito
Totalmente de acuerdo (TA) los resultados
de la prueba de
De acuerdo (A) Papanicolaou.
Indiferente 0] 5 Demuestro
disponibilidad
Desacuerdo (D)
para la lectura
Totalmente en desacuerdo (TD) de los
resultados por
ACERCA DE LA la/el obstetra.
PRUEBA DE | TA | A | D | TD

PAPANICOLAOU 6. Me  gustaria

recibir mas
1. Es muy informacion
importante sobre el
realizarme examen de
periédicamente Papanicolaou.

la prueba para

detectar el 7. ¢(Cree usted

que el examen
de PAP solo

cancer de cuello

uterino a
tiempo. debe ser
realizado por un
2. Demuestro profesional de
disponibilidad sexo femenino?
para la

realizacion del
examen de

Papanicolaou.
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8. Si el
profesional de
salud le
brindara una
atencion  con
calidad y
calidez, ¢Usted
accederia a
realizarse el
examen de

Papanicolaou?

9. ¢Considera
ud. que la
opinion de su
pareja interfiere
en su decisién
para que se
realice el
examen de

Papanicolaou?

10.¢,Cree Ud. que
la realizaciéon
del examen del
Papanicolaou
va en contra de
sus  principios

religiosos?
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PRACTICAS

Finalmente, te presentaremos una serie de
preguntas sobre tus habitos en relacion a la
toma del Papanicolaou. Por favor responde
la alternativa que mejor se acerque a tu
condicién actual.

ACTITUDES Y PRACTICAS HACIA LA TOMA DE PAPANICOLAOU EN
MUJERES ENTRE 21 Y 29 ANOS DEL CENTRO JUVENIL FUTURO —

INPPARES DURANTE DEL ANO 2020

11.;Alguna vez en la vida se ha

practicado la prueba del

Papanicolaou?

1. Si

2. No

14. ¢Hace cuanto tiempo fue su Ultima

toma de Papanicolaou?
En este afio

Hace un afio

Hace dos afios
Hace tres afios

Mas de cinco afios

o a bk~ N e

Nunca

12.¢ Cuéntos examenes de Papanicolaou

te has realizado en tu vida?

1. Uno
2. Dos
3. Tres
4. Cuatro

5. Mayor de cinco

15.

sCon qué frecuencia se

practicado el examen

Papanicolaou?

1. Anual

2. Cada seis meses

3. Cada tres afios

4. Ocasionalmente

5. Nunca

ha
de

16.

¢Recogié sus resultados
examen de Papanicolaou?
1. Si

2. No

del

17. ¢Por qué se practico la prueba de

6. Ninguno
Papanicolaou?
13.¢Solicito  explicaciones sobre el o
] Por indicacion del
resultado de la prueba al profesional o
médico/obstetra
de salud?
Por iniciativa propia
1. si prop
Por sugerencia de un tercero
2. No
No sé
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19. ¢Por qué no te realizaste o no te

volverias a realizar el Papanicolaou

18. ¢, Su pareja estaria de acuerdo con la 1. Dolor al examen
realizacion del examen de 2. Mi pareja no quiere
Papanicolaou? 3. Vergiienza
4. Temor al resultado

1. No . i
5. Por desinformacion
6. Falta de tiempo

2. Si

3. Nosé

iMUCHAS GRACIAS
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CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

Por favor, lea atentamente el siguiente consentimiento informado. Al final de su lectura,

marque si esta de acuerdo con participar en el estudio que se realizard a continuacion
Estimada voluntaria:

Se le invita a participar en un estudio, que tiene como objetivo principal determinar la
relacion que existe entre la actitud y la practica de la toma de muestra de citologia cervical

en mujeres entre 21y 29 afios en el Centro Juvenil Futuro — INPPARES, Lima-2020.
Procedimientos:

Si usted acepta participar en este estudio, las investigadoras le realizaran un
cuestionario, que pretende medir datos relacionados a la salud, el cual tiene una duracion
aproximada de 5 minutos. Si usted esta de acuerdo, por favor responda con sinceridad las

preguntas del cuestionario.
Riesgos:

No hay riesgo para usted ya que no se le realizara ninguna evaluacion clinica ni fisica de
forma directa. Sin embargo, es posible que algunas preguntas del cuestionario puedan resultar

incomodas, pero son necesarias e importantes para cumplir con los objetivos de la investigacion.

Beneficios:
Los resultados de su evaluacion contribuyen a obtener un mejor conocimiento de la

situacién actual respecto a la toma de muestra de citologia cervical en la poblacion determinada.

Costos e incentivos:
Usted no debera pagar por participar en el estudio, tampoco recibira algin incentivo

econémico ni de otra indole.

Confidencialidad:

Este estudio es anénimo. A fin de proteger su privacidad, la informacién y los datos
obtenidos. Se designara un codigo y no se utilizaran nombres ni iniciales, manteniendo su
informacion y su aprobacion en un archivo seguro. Su nombre no aparecera en ninguna publicacion
o informe sobre esta investigacién, se trabajaran los datos solo para cumplir los objetivos

mostrados en este consentimiento.
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Derechos del participante:

CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

Si usted decide participar en el estudio, puede retirarse en cualquier momento, sin perjuicio
alguno. Si tiene alguna duda adicional puede comunicarse con las investigadoras Daysi Sarela
Cruz Cruz y Bettsy lzaguirre Villa a través de los siguientes correos electronicos:
daysil0972@gmail.com y bettsyvilla30@gmail.com.

¢, Doy mi consentimiento a las investigadoras para participar en este estudio de forma voluntaria?

S| NO D
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Anexo N° 4. Validacion del instrumento

“Afo de la Universalizacion de la Salud”

Sr:
Presente. -
ASUNTO: VALIDEZ DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

Por la presente, reciba usted el saludo cordial y fraterno a nombre de la
“Universidad Privada del Norte”; luego para manifestarle, que estamos desarrollando la
tesis titulada: “Relacién entre la actitud y la practica de la toma de muestra de citologia
cervical en mujeres entre 21 y 29 afios del Centro Juvenil Futuro — INPPARES, Lima -
2020” siendo conocedores de su trayectoria profesional y estrecha vinculacién en el
campo de la investigacion, le solicito su colaboracién en emitir su JUICIO DE EXPERTO,
para la validacion del instrumento.

Agradeciéndole por anticipado su gentil colaboracién como experto, me suscribo de
usted.
Atentamente,

Daysi Sarela Cruz Cruz Bettsy Izaguirre Villa
DNI Nro. 75384048 DNI Nro. 72181823

Adjunto:
1. Matriz de consistencia

Operacionalizacion de variables
Instrumento de investigacion
Hoja de respuestas

Ficha de juicio de expertos

a0
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FICHA DE JUICIO DE EXPERTOS )
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

TESIS: “Relacion entre la actitud y la préctica de la toma de muestra de citologia cervical en
mujeres entre 21 y 29 afios del Centro Juvenil Futuro — INPPARES, Lima —2020”

Investigadores:
Cruz Cruz, Daysi Sarela
Izaguirre Villa, Bettsy

Indicacion: Sefior especialista se le pide su colaboracion para que luego de un riguroso andlisis

de los items del cuestionario de la encuesta que le mostramos, marque con un aspa el casillero que

cree conveniente de acuerdo con su criterio y experiencia profesional, denotando si cuenta o no

con los requisitos minimos de formulacion para su posterior aplicacion.

| 1.-Muy poco | 2.- Poco | 3.- Regular | 4.- Aceptable

| 5.- Muy aceptable

DIMENSION: Actitud

1

2

3

4

INDICADOR: Importancia

1

Es muy importante realizarme periédicamente la prueba para detectar el cancer
de cuello uterino a tiempo.

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

INDICADOR: Interés

2

Demuestro disponibilidad para la realizacion del examen de Papanicolaou.

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

Es un examen que debe hacerse solo si el médico/ obstetra lo solicita.

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo
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Totalmente en desacuerdo

4 | Es muy importante realizarme periédicamente la prueba para detectar el cancer| X
de cuello uterino a tiempo.

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

5 | Siempre solicito los resultados de la prueba de Papanicolaou.

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

6 | Demuestro disponibilidad para la lectura de los resultados por la/el obstetra

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

7 | Me gustaria recibir més informacion sobre el examen de Papanicolaou

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

INDICADOR: Moral

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

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

9 | Siel profesional de salud le brindara una atencion con calidad y calidez, ¢ Usted
accederia a realizarse el examen de Papanicolaou?
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Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

10 | ¢Considera Ud. que la opinion de su pareja interfiere en su decisidn para que se X
realice el examen de Papanicolaou?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

11 | ;Considera Ud. que la realizacion del examen del Papanicolaou va en contra de X
sus principios religiosos?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

DIMENSION: Practica 1 23 4 |5

INDICADOR: Prevencion

12 | ¢{Alguna vez en la vida se ha practicado la prueba del Papanicolaou? X

Si

No

13 | ¢Cuantos examenes de Papanicolaou te has realizado en tu vida? X

uUno

Dos

Tres

Cuatro

Mayor de cinco

Ninguno

14 | ;Solicito explicaciones sobre el resultado de la prueba al profesional de salud? X

Si
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No

INDICADOR: Tiempo

15

¢Hace cuénto tiempo fue su Ultima toma de Papanicolaou?

En este afio

Hace un afio

Hace dos afios

Hace tres afios

Mas de cinco afios

Nunca

16

¢Con gué frecuencia se ha practicado el examen de Papanicolaou?

Anual

Cada seis meses

Cada tres afos

Ocasionalmente

Nunca

17

¢ Recogio sus resultados del examen de Papanicolaou?

Si

No

INDICADOR: Decision

18

¢ Por qué se practicé la prueba de Papanicolaou?

Por indicacién del médico / Obstetra

Por iniciativa propia

Por sugerencia de un tercero

No sé

19

¢Su pareja estaria de acuerdo con la realizacion del examen de Papanicolaou?

Si

No

No sé

INDICADOR: Impedimento

20

¢Por qué no te realizaste o no te volverias a realizar el Papanicolaou?

Dolor al examen

Mi pareja no quiere

Verguenza

Temor al resultado
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Por desinformacion

1.1.1. PROMEDIO DE VALORACION

1.1.2. OPINION DE APLICABILIDAD

a) Muy poco

b) Poco

¢) Regular

d) Aceptable

Recomendaciones:...... Aceptable cuando se apliquen las sugerencias......

e) Muy aceptable

Nombres y Apellidos

Lily Carmina Callalli Palomino

| DNI N°

| 10314655

Correo electrénico

lily.callalli@upn.edu.pe

Grado académico

Maestra

| Teléfono

| 989391671

Mencion

Educacion. Docencia superior e investigacion

Lugary fecha: ......... Lima 23 de noviembre del 2020

Firma

INSTRUMENTO DE OPINION POR JUICIO DE EXPERTOS

DATOS GENERALES:

Apellidos y Nombres del Informante

Cargo e Institucion donde labora

Nombre del
Instrumento

Autor(a) (es) del
Instrumento

Callalli Palomino Lily Carmina

Docente

“Cuestionario de
Actitudes y Practicas
frente a la muestra de

citologia cervical”

Cruz Cruz, Daysi Sarela
Izaguirre Villa, Bettsy

Titulo de la investigacion:

ASPECTOS DE VALIDACION:
Coloque el porcentaje, segun intervalo.

INDICADORES

CRITERIOS

DEFICIENTE
00-20%

REGULAR
21-40%

BUENA
41-60%

MUY BUENA
61-80%

EXCELENTE
81-100%

016 |11 |16 |21 |26 |31 |36

41 |46 |51 |56 |61 |66

71

76 |81 |86 |91 |96

5 |10 |15 )20 |25 |30 |35 |40

45 |50 |55 |60 |65 |70

75

80 [85 |90 |95 | 100

CLARIDAD

Esta formulado con
lenguaje apropiado.

X

OBJETIVIDAD

Esta expresado en
conductas o
actividades,
observables en una
organizacion.

ACTUALIDAD

Adecuado al avance
de la cienciay la
tecnologia.

ORGANIZACION

Existe una
organizacion logica
coherente.

SUFICIENCIA

Comprende los
aspectos
(indicadores, sub
escalas, dimensiones)
en cantidad y calidad.

INTENCIONALIDAD

Adecuado para
valorar la influencia
delaVlenlaVDo la
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relacién entre ambas,
con determinados
sujetos y contexto.

CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

CONSISTENCIA

Basado en aspectos
tedrico - cientifico.

Entre los indices,
COHERENCIA indicadores y las
dimensiones.

Las estrategias
METODOLOGIA | responde al prop6sito
del diagnostico

PROMEDIO

OPINION DE APLICABILIDAD:

Procede su aplicacion

Procede su aplicacion previo levantamiento de las observaciones que se adjuntan

No procede su aplicacion

Lima 23 de noviembre del
2020

10314655

989391671

Lugar y fecha

DNI N°

Firma del experto

Teléfono

Observaciones

1. _Enlos datos generales. Item fy g: No tienen relacién con los objetivos de estudio

2. _En ACTITUD: La pregunta 1y 4 son similares

3. __Lapregunta 20: Agregar “Falta de tiempo”
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“Afo de la Universalizacion de la Salud”

Sr:
Presente.- )
ASUNTO: VALIDEZ DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

Por la presente, reciba usted el saludo cordial y fraterno a nombre de la “Universidad
Privada del Norte”; luego para manifestarle, que estamos desarrollando la tesis titulada: “Relacién
entre la actitud y la practica de la toma de muestra de citologia cervical en mujeres entre 21y 29
afios del Centro Juvenil Futuro — INPPARES, Lima - 2020 siendo conocedores de su trayectoria
profesional y estrecha vinculacién en el campo de la investigacion, le solicito su colaboracién en
emitir su JUICIO DE EXPERTO, para la validacion del instrumento.

Agradeciéndole por anticipado su gentil colaboracion como experto, me suscribo de usted.
Atentamente,

Daysi Sarela Cruz Cruz Bettsy lzaguirre Villa
DNI Nro. 75384048 DNI Nro. 72181823

Adjunto:
1. Matriz de consistencia

Operacionalizacion de variables
Instrumento de investigacion
Hoja de respuestas

Ficha de juicio de expertos

abrowbd

Cruz Cruz, D.; lzaguirre Villa B. pag. 83



A

ap
| 4 UnvERSIDAD
PRIVADADEL MORTE

CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

FICHA DE JUICIO DE EXPERTOS

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

TESIS: “Relacion entre la actitud y la practica de la toma de muestra de citologia cervical en
mujeres entre 21 y 29 afios del Centro Juvenil Futuro — INPPARES, Lima — 2020”

Investigadores:
Cruz Cruz, Daysi Sarela
Izaguirre Villa, Bettsy

Indicacion: Sefior especialista se le pide su colaboracion para que luego de un riguroso analisis
de los items del cuestionario de la encuesta que le mostramos, marque con un aspa el casillero que
cree conveniente de acuerdo con su criterio y experiencia profesional, denotando si cuenta o no

con los requisitos minimos de formulacién para su posterior aplicacion.

| 1.-Muy poco | 2.- Poco | 3.- Regular | 4.- Aceptable

| 5.- Muy aceptable

DIMENSION: Actitud

1

2

3

4

INDICADOR: Importancia

1

Es muy importante realizarme periédicamente la prueba para detectar el cancer
de cuello uterino a tiempo.

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

INDICADOR: Interés

2

Demuestro disponibilidad para la realizacion del examen de Papanicolaou.

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

Es un examen que debe hacerse solo si el médico/ obstetra lo solicita.

Totalmente de acuerdo
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De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

Es muy importante realizarme periédicamente la prueba para detectar el cAncer
de cuello uterino a tiempo.

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

Siempre solicito los resultados de la prueba de Papanicolaou.

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

Demuestro disponibilidad para la lectura de los resultados por la/el obstetra

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

Me gustaria recibir mas informacion sobre el examen de Papanicolaou

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

INDICADOR: Moral

8

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

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente
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Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

9 | Si el profesional de salud le brindara una atencién con calidad y calidez, ¢ Usted X
accederia a realizarse el examen de Papanicolaou?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

10 | ¢Considera Ud. que la opinion de su pareja interfiere en su decision para que se X
realice el examen de Papanicolaou?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

11 | ¢(Considera Ud. que la realizacion del examen del Papanicolaou va en contra de X
sus principios religiosos?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

DIMENSION: Practica 1 23 4 |5

INDICADOR: Prevencion

12 | {Alguna vez en la vida se ha practicado la prueba del Papanicolaou? X

Si

No

13 | {Cuantos exdmenes de Papanicolaou te has realizado en tu vida? X

uno

Dos

Tres

Cuatro

Mayor de cinco

Ninguno
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14

¢Solicito explicaciones sobre el resultado de la prueba al profesional de salud?

X

Si

No

INDICADOR: Tiempo

15

¢Hace cuénto tiempo fue su Ultima toma de Papanicolaou?

En este afio

Hace un afio

Hace dos afios

Hace tres afios

Mas de cinco afios

Nunca

16

¢Con qué frecuencia se ha practicado el examen de Papanicolaou?

Anual

Cada seis meses

Cada tres afios

Ocasionalmente

Nunca

17

¢Recogio sus resultados del examen de Papanicolaou?

Si

No

INDICADOR: Decision

18

¢ Por qué se practicé la prueba de Papanicolaou?

Por indicacién del médico / Obstetra

Por iniciativa propia

Por sugerencia de un tercero

No sé

19

¢Su pareja estaria de acuerdo con la realizacién del examen de Papanicolaou?

Si

No

No sé

INDICADOR: Impedimento

20

¢Por qué no te realizaste o no te volverias a realizar el Papanicolaou?

Dolor al examen

Mi pareja no quiere
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Vergiienza

Temor al resultado

Por desinformacion

1.1.3. PROMEDIO DE VALORACION

1.1.4. OPINION DE APLICABILIDAD

a) Muy

poco

b) Poco

¢) Regular

d) Aceptable /X Muy aceptable

Nombres y Apellidos Luisa Olga Salinas Carrasco | DNIN° | 42634545
Correo electrénico Luisa.salinas@upn.pe

Grado académico Maestra | Teléfono | 936783435
Mencién Muy buena

Firma

Lugar y fecha: Los Olivos, 21 noviembre 2020

INSTRUMENTO DE OPINION POR JUICIO DE EXPERTOS

DATOS GENERALES:
Apellidos y Nombres del Informante Cargo e Institucion donde labora Nombre del Autor(a) (es) del
Instrumento Instrumento

“Cuestionario de | Cruz Cruz, Daysi Sarela
Actitudes y Practicas | lzaguirre Villa, Bettsy
frente a la muestra de
citologia cervical”

Titulo de la investigacion:

ASPECTOS DE VALIDACION:

Coloque el porcenta

je, segun intervalo.

DEFICIENTE REGULAR BUENA MUY BUENA EXCELENTE
00-20% 21-40% 41-60% 61-80% 81-100%
INDICADORES CRITERIOS 0|6 |11 |16 |21 |26 |31 |36 |41 |46 |51 |56 |61 |66 |71 |76 |81 |86 |91 |96
5110 |15 |20 |25 |30 |35 |40 |45 |50 |55 |60 |65 |70 |75 {80 |85 |90 [95 | 100
CLARIDAD Esta fo_rmulado_ con
lenguaje apropiado. X
Esta expresado en
OBJETIVIDAD conductas o
actividades, X
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observables en una
organizacion.

ACTUALIDAD

Adecuado al avance
de lacienciay la
tecnologia.

ORGANIZACION

Existe una
organizacion légica
coherente.

SUFICIENCIA

Comprende los
aspectos
(indicadores, sub
escalas, dimensiones)
en cantidad y calidad.

INTENCIONALIDAD

Adecuado para
valorar la influencia
delaVienlaVDola
relacién entre ambas,
con determinados
sujetos y contexto.

CONSISTENCIA

Basado en aspectos
tedrico - cientifico.

COHERENCIA

Entre los indices,
indicadores y las
dimensiones.

METODOLOGIA

Las estrategias
responde al propdsito
del diagnostico

PROMEDIO:
Procede su aplicacion
OPINION DE APLICABILIDAD: Procede su aplicacion previo levantamiento de las observaciones que se adjuntan
No procede su aplicacion
Los Olivos, 21 noviembre 42634545 — 936783435
2020 i 4
W
A
Lugar y fecha DNI N° Firma del experto Teléfono
Observaciones
4.
5.
6.
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“Afo de la Universalizacion de la Salud”

Sr:
Presente.- )
ASUNTO: VALIDEZ DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

Por la presente, reciba usted el saludo cordial y fraterno a nombre de la “Universidad
Privada del Norte”; luego para manifestarle, que estamos desarrollando la tesis titulada: “Relacion
entre la actitud y la practica de la toma de muestra de citologia cervical en mujeres entre 21y 29
afios del Centro Juvenil Futuro — INPPARES, Lima - 2020 siendo conocedores de su trayectoria
profesional y estrecha vinculacion en el campo de la investigacion, le solicito su colaboracion en
emitir su JUICIO DE EXPERTO, para la validacion del instrumento.

Agradeciéndole por anticipado su gentil colaboracion como experto, me suscribo de usted.
Atentamente,

Daysi Sarela Cruz Cruz Bettsy lzaguirre Villa
DNI Nro. 75384048 DNI Nro. 72181823

Adjunto:
1. Matriz de consistencia

Operacionalizacion de variables
Instrumento de investigacion
Hoja de respuestas

Ficha de juicio de expertos

abswn
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FICHA DE JUICIO DE EXPERTOS )
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

TESIS: “Relacion entre la actitud y la practica de la toma de muestra de citologia
cervical en mujeres entre 21 y 29 afios del Centro Juvenil Futuro — INPPARES,
Lima —2020”

Investigadores:
Cruz Cruz, Daysi
Sarela lzaguirre

Villa, Bettsy

Indicacion: Sefior especialista se le pide su colaboracion para que luego de un

riguroso analisis de los items del cuestionario de la encuesta que le mostramos,
marque con un aspa el casillero que cree conveniente de acuerdo con su criterio
y experiencia profesional, denotando si cuenta o no con los requisitos minimos
de formulacién para su posterior aplicacion.

cancer de cuello uterino a tiempo.

1.- Muy poco | 2.- Poco 3.- Regular 4.- Aceptable 5.- Muy
aceptable
DIMENSION: Actitud 112 13|45
INDICADOR: Importancia
1 | Es muyimportante realizarme periédicamente la prueba para detectar el X

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

INDICADOR: Interés

2

Demuestro disponibilidad para la realizacion del examen de
Papanicolaou.

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo
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3 | Es un examen que debe hacerse solo si el médico/ obstetra lo solicita.

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

4 | Es muy importante realizarme periddicamente la prueba para detectar el
cancer de cuello uterino a tiempo.

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

5 | Siempre solicito los resultados de la prueba de Papanicolaou.

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

6 | Demuestro disponibilidad para la lectura de los resultados por la/el
obstetra

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

7 | Me gustaria recibir mas informacién sobre el examen de Papanicolaou

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

iNDICADOR: Moral

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

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

Si el profesional de salud le brindara una atencién con calidad y calidez,
éUsted accederia a realizarse el examen de Papanicolaou?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

10

¢Considera Ud. que la opinidn de su pareja interfiere en su decisién para
gue se realice el examen de Papanicolaou?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

11

éConsidera Ud. que la realizacién del examen del Papanicolaou va en contra
de sus principios religiosos?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

DIMENSION: Préctica 1

INDICADOR: Prevencion

12

¢Alguna vez en la vida se ha practicado la prueba del Papanicolaou?

Si

No

13

¢ Cuéntos examenes de Papanicolaou te has realizado en tu vida?

uUno
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Dos

Tres

Cuatro

Mayor de cinco

Ninguno

14

¢Solicitd explicaciones sobre el resultado de la prueba al profesional de

salud?
Si

No

INDICADOR: Tiempo

15

¢Hace cuénto tiempo fue su ultima toma de Papanicolaou?

En este afio

Hace un afio

Hace dos afos

Hace tres afios

Mas de cinco afios

Nunca

16

¢Con qué frecuencia se ha practicado el examen de Papanicolaou?

Anual

Cada seis meses

Cada tres afnos

Ocasionalmente

Nunca

17

¢Recogio sus resultados del examen de Papanicolaou?

Si

No

INDICADOR: Decision

18

¢Por qué se practico la prueba de Papanicolaou?

Por indicacién del médico / Obstetra

Por iniciativa propia

Por sugerencia de un tercero

No sé

19

¢Su pareja estaria de acuerdo con la realizacion del examen de Papanicolaou?
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Si

No

No sé

INDICADOR: Impedimento

20 | ¢Por qué no te realizaste o no te volverias a realizar el Papanicolaou? X

Dolor al examen

Mi pareja no quiere

Verglienza

Temor al resultado

Por desinformacidn

PROMEDIO DE VALORACION

| D |
OPINION DE APLICABILIDAD
a) Muy poco b) Poco ¢) Regular d) Aceptable e) Muy
aceptable
Recomendaciones:...... Relacionar la Definicion de moral con los indicadores,

quizéa convenga usar el término PUDOR, se adecta més a las preguntas del
cuestionario.

Nombres y Katia Vargas Ruas DNI N° 43019785
Apellidos

Correo electrénico Katia.vargas@upn.edu.pe

Grado académico Maestria Teléfono | 977988442
Mencion Gestion en los servicios de la salud

Katia Vargas Ruas

Firma

Lugar y fecha: Lima, 21 noviembre 2020

INSTRUMENTO DE OPINION POR JUICIO DE EXPERTOS

Cruz Cruz, D.; lzaguirre Villa B. pag. 95



4

N

UnIvERSIDAD
PRIVADA DEL MORTE

DATOS GENERALES:

CARRERA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

Apellidos y Nombres del Informante

Cargo e Instituciéon donde labora

Nombre del
Instrumento

Autor(a) (es) del
Instrumento

Vargas Ruas Katia

Coordinadora
Universidad Privada del Norte

académica en

la

“Cuestionario de
Actitudes y Practicas
frente a la muestra de
citologia cervical”

Cruz Cruz, Daysi Sarela

Izaguirre Villa, Bettsy

Titulo de la investigacion:

ASPECTOS DE VALIDACION:

Coloque el porcentaje, segun intervalo.

INDICADORES

DEFICIENTE

00-20%

REGULAR

21-40%

BUENA
41-60%

MUY BUENA
61-80%

EXCELENTE
81-100%

CRITERIOS

6

11

16

21

26|31

36

41|46 |51|56|61|66

71

76181|86|91|96

10

15

20

25

30|35

40

45|50 |55|60|65|70

75

80|85|90(|95]| 100

CLARIDAD

formulado
con lenguaje)
apropiado.

Estd

OBJETIVIDAD

Estd expresado en
conductas o
actividades,
observables en una
organizacion.

ACTUALIDAD

Adecuado al avance de
la ciencia y la
tecnologia.

ORGANIZACION

Existe
organizacién
coherente.

una
légica

SUFICIENCIA

Comprende los
aspectos (indicadores,
sub escalas,
dimensiones) en
cantidad y calidad.

INTENCIONALIDAD

Adecuado para
valorar la influencia
delaVlenlaVDola
relacién entre ambas,
con determinados
sujetos y contexto.

CONSISTENCIA

Basado en
aspectos
tedrico - cientifico.

COHERENCIA

Entre los indices,
indicadores 'y las
dimensiones.

METODOLOGIA

Las estrategias|
responden al propdsito
del

diagnostico

PROMEDIO
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OPINION DE APLICABILIDAD: Procede su aplicacion previo levantamiento de las observaciones que s adjuntan
No procede su aplicacion
LIMA, 21 | 43019785 977988442
NOVIEMBRE, 2020
Lugar y fecha DNI N° Firma del experto Teléfono

Observaciones

1. Relacionar el indicador moral con la variable “Actitud frente a la toma

de muestra de citologia cervical”. Sugiero utilizar el término PUDOR,

dado que guarda mayor relacidn con las preguntas del cuestionario.
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Anexo N° 5. Permisos gestionados y aprobados por la institucion donde se ha

realizado la investigacion.
F

“r
! 4 gg,'&fgf'gé‘f,m RTE “Afio de la universalizacién de la salud”

Lima, 02 de noviembre del 2020

OFICIO N2 006-OBS-FCS-2020-UPN- LN

Sefior

Lic. Alejandro Mario Bardales Hoyos
Director de Desarrollo Institucional-INPPARES
Presente, -

ASUNTO: Salicitud permiso de recoleccion de datos para trabajo
académico

De mi consideracién:

Es grato de dirigirme a usted para saludarla muy cordialmente y presentar 2 las seforitas Bach.
Daysi Sarela Cruz Cruzy Beltsy lzaguirre Villa egresadas de la carrera de Obstetricia-
Universidad Privada del Norte, quien ha elegido su prestigiosa institucion, para llevar a cabo
un trabajo académico, que las conducird a optar el titulo de Obstetra,

La investigacion titulada: “RELACION ENTRE LA ACTITUD Y LA PRACTICADE LA TOMA DE
MUESTRA DE CITOLOGIA CERVICAL EN MUJERES ENTRE 21 Y 29 ARIOS DEL CENTRO JUVERNIL
FUTURO- INPPARES LIMA- 2020", se desarrollard dentre del marco de tiempo estipulado per la
Facultad, por lo cual solicito tenga a bien brindarle ias facilidades que reguiere este proceso.

Agradeciendo anticipadamente Ia atencion que brinde al presente, hago propicia la oportunidad
para expresarie los sentimientos de mi mayor cansideracion y estima personal.

Atentamente

3" é/g(_.'cg&ﬂf'f.?_i‘
A e’
Mg. Obsta. lennifer Vallejos Robles

Coordinadora de la Carrera de Obstetricla
Universidad Privada del Norte
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.. Algjandro Mario Bardales Hoyos

COSCEATIINIC ANea) O DTSN FACITAAT AN v ¢!

identificado con DNI _..08785054. . en mi calidad de ...... Dsrector da Desarrolio Institucional.........

FINGINGAL AT CUOSED N FEANCS 20NN KA 0 P00 d TAUNIaD L0 GATNIY O US0 o s

del dreada .. ... ... Saluc Humana ......... e
iyl Y 0% i avrgeanl
de fa empresafinstitucion ..., Iesstituto Pervane de Palernidad Responsable (INPPARES). ...

{ieodre o by svaveay)

conRUCN ...... 20154935267 ...... , ubicada enla ciudad de ...... LIMA ...

AN G s R N R RN ) Bettay Izaguime Villa..........o.oioiiiiiniiaiiiiii,
JEmiee axTNC RS oA ErcsavaBae s

identificado con DNINE...... 72181823......, egresado de |3 { X Carrera profesional o { ]Programa de

Postgrado de ... ..o irnens BB v s 0 conroniiresh eremmrsnesssromeseesnpecnansis oo DA

‘Afv")',‘hi \ Mot o e HL

que utiice !a siguients informacidn de la empresa:

........................ Base de dates de \Yeluntanos pertenecientes al Centro Juvenil Future - INPPARES
acceso a informacidn personal de voluntarios {nombres, fecha de nadimiento, correo electrénice) y
ofros datos que sean nNecesanos para au investigacion

(Dhcrabar & Adammanid 3 ealpan

con la finalidad de que pueda desarrollar su ( JTrabajo de Investigacicn, ({Tasis o { JTrabsjo de
suficiencia profesional para optar al grado de { )Bachilier, { )Maestro. { jDoctor o ( X JTituo
Profesiona.

Adjunio a esia carta, esta [a siguiente documentacion:

{ ) Ficha RUC

({ ) *Vigendia de Poder (Para nformes de suficiencia profesional}

(X} Otro {ROF, MOF, Resolucion, efic. para el caso de empresas publicas valido tanto para Tesis,
Trabajo de Investigacion o Trabajo de Suficiencia Profesional).

* Mot Enoof coss osie SN SE SR ConY) mgulanzacsdin o sontmadad’ o rAmde davs & coaNera a8 Doanes
Cowi1d, sy debv de oy & " Viniie o P * muwvnib pury ks ifurnes de Subcenue Brofasional

Indicar si el Representante que autoriza la Informacidn de la empresa, solicta mantener el nombre o
cualquier digtintivo de la empresa en reserva. marcando con una "X fa opeidn seleccionada.

( ) Mantener en Reserva el nombre o cualquer distinbvo de la empresa; o

{X) Mencicnar & nombre de fa empresa.

draa oot L ot
«/ - »'/
Y
Firma y sello del Representante Legal **
DNI: 08785054

**Fae dacumento debe ser firmado por un representante mscrita en SUNAT y debe adjuntar una copla da @ documenta
de identided DN pars verificer s Srona

El Egresado/Bachilier cedara gue los daios omitidos an esta carta y on ef Trabajo de Investigacion. en la Tesis
son suténtices. En casc de comprobarse la falsedad de datos el Egresado sera sometdo al inco del
procesimiento disciplinario correspondiente; asimismo, asumirg toda la responzabiidad ante posibles accicnes
legales que la emprese, clorgants de Inforecdn, pueds ejecutsr.

)

Firma del sado
DNIE 72181823

COR FREC VAL D508

1
2506 2020 Papng Lde L
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}4 UNIVERSIDAG
FRIVADA DI, NORTE

b { R e S e DED-0Y SRS £ 0 AN A Algjandro Mario Bardaies HOYoS. .. ..o,

THantre e ARaCsantanic \ngal & DATEIY FACNIIAT AT BAVERr ¢! ise 2. L)

identificado con DNI _..08785054. . en mi calidad de . Director da Desarrolio Instifucional

FNGINGS AT CUCSED 0 rEANeS A5t KAl 4 pasond TIANIaD L0 ANy of uso o

del dreadea ... Sfluc Humana
TN T 2050 0% i AR
de fa empresafinstitucion ..., Imlllulo P(.mano dt: Palc«mdad Responsable (INPPARES). ...

o o by

conRUCN ...... 20154935267 ...... , ubicada enla ciudad de ...... LIMA ......

Sarela Cruz

Faomie s NG o EgresadaBochian

Igentificade con ONIN"....., 75384048, .. . egresado de la{ X ]Carrem profesonal of jPrograma de
Pastgrade de ..........coooviiiiie Ohstet':r:a (e vroveer para

"l.»r(x NN G ey

que utiice Ia siguiente informacidn de la empresa:

........................ Base de dates de Voluntanos pertenecientes al Centro Juvenil Futuro - INPPARES,
acceso a informacién persenal de voluntarios {nombres, fecha de nacimiento, correo electrénice} y
oiros datcs que sean necesanos para su investigacion

clcraNar & wWiamaa 6o 3 entagen

con la finalidad de que pueda desarrollar su [ JTrabajo de Investigacion, (x)Tesis o ( jTrabsjo de
suficiencia profesional para optar al grado de { )Bachiller, { Maestro. { Doctor o ( X |Tituo
Profesional.

Adjunto a esta carta, esta la siguiente documentacion:

{ ) FichaRUC

( 1*Vigencia de Poder (Para nformes de suficiencia profesional)

(x) Otro (ROF, MOF, Resolucion, etc. para el caso de empresas publicas valide tanto para Tesis,
Trabajo de investigacion o Trabajo de Suficiencia Profesional).

* Mot n of casa esle Avmaln 52 0SE como mautinz oodn o contmudad’ 2ol indnde danavds & cotasard ds convganea
Cowil1d, so deby de pinde ke “"Vimose e Pug " reguenido pary s dornes de Suliciensie Brofesional

indicar si el Representante que autoriza la informacién de la empresa, solicta mantener el nombre o
cualquier digtintivo de |a empresa en regerva, marcando con una "X la opcidn seleccianads.

( ) Mantener en Resarva el nombre o cualguier distintvo de la empresa; o

(x} Mencionar & nombre de la empresza.

pr
J/,- :(» e

/,

Firmay scﬂo del Representante Legal **
DNI: 08785054

**Este documrento debs ser linmado por un representante inscrito en SURAT ¢ debe adjunter uns copis de su documento
dr icentidad (DN1) para werificar la Srma.

E! Egresado/Bachiller ¢aclara que los daios emitidos sn ssta carta v en ol Trabajo de Investigacién. &n la Tesis
=on auténtices. En casc de comprobarse la falsedad de dstos, el Egresado serd someldo sl imco del
procedimiento discplinsdo carespondiente: ssimismo. ssumird oda s responsabitdad anle posibles scciones
legales que la empress, ciorgante de infornacidn, pueda ejecutar. ’

-

Firma del Egresado
DNI: 75384048

Pagng 1de L

@na;gs COR FREC VAC 05.08
e

L mspefaann

" 2
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Iacuavw
indro Mario Bardales Hoyos

itamos el permiso para el desarrollo de nuest
vestigacion titulado: “RELACION ENTRE LA A
ZTICA DE LA TOMA DE MUESTRA DE CITOLO
/ICAL EN MUJERES ENTRE 21 Y 29 ANOS DE
=NIL FUTURO- INPPARES LIMA- 2020". Espersz
2] apoyo para la obtencion de datos correspor
ro Juvenil Futuro.

djunta la solicitud emitida por la coordinadors
:ra de Obstetricia de la Universidad Privada de
lismo, la carta de autorizacion de uso de infor
debera ser firmada como simbolo de conforn

Cruz, Daysi Sarela
dirre Villa, Bettsy
decemos su atencion.

dos cordiales.

CARTA DE AUTORIZACION DE USO DE INFORMAOION DE EMPRESA N Srermemcas

Cruz Cruz, D.; lzaguirre Villa B. pag. 101



