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RESUMEN

Objetivo: Determinar los conocimientos adquiridos sobre prevenciéon y
deteccion oportuna del cancer de cérvix en estudiantes de la carrera de
obstetricia de la facultad de ciencias de la salud 2022, materiales y método:
ejecutd una investigacion prospectiva, descriptiva, de corte transversal
considerando a 150 participantes de obstetricia que mediante un balotario de
preguntas respondieron y 1 test de conocimiento contra el cancer de cérvix y
su prevencion uterino. Se aplicé la prueba estadistica del Ji Cuadrado
afirmando que el p<-0,05. Resultados: se direcciona la caracteristica general
de la muestra se identificé un 52,7% que tienen entre 18 a 22 afos, 83,3%
fueron del género femenino, 48,7% son procedentes del mismo Huanuco; 60,0
% pertenecen al IV ciclo. En relacion al conocimiento adquiridos sobre las
prevenciones del cancer de cérvix un 38,7 % es medio y el conocimiento sobre

deteccion es bajo en 41,0 %.

Palabras clave: Conocimiento, prevencion, deteccién oportuna, cancer,

Cervix.



ABSTRACT

Objective: To determine the knowledge acquired on prevention and
timely detection of cervical cancer in students of obstetrics career of the faculty
of health sciences 2022, materials and method: a prospective, descriptive,
cross-sectional research was carried out considering 150 participants of
obstetrics who answered a questionnaire and 1 test of knowledge against
cervical cancer and its uterine prevention. The Chi-square statistical test was
applied affirming that the p<-0.05. Results: the general characteristics of the
sample were identified as 52.7% between 18 and 22 years of age, 83.3% were
female, 48.7% were from Huanuco itself; 60.0% belonged to the IV cycle. In
relation to the knowledge acquired about cervical cancer prevention, 38.7% is

medium and the knowledge about detection is low in 41.0%.

Keywords: Knowledge, prevention, early detection, cancer, cervix.



INTRODUCCION

Esta investigacion se realiza buscando “determinar los conocimientos
adquiridos sobre prevencion y deteccion oportuna del cancer de cérvix en
estudiantes de la carrera de obstetricia de la facultad de ciencias de la salud
20227, cuya relevancia se fundamenta en que brinda informacion para que, a
través de ella, se puedan implementar programas y estrategias de
aprendizaje. Esto se logra mediante informes de investigacion, que permiten
el uso de diversas estrategias con un enfoque promocional preventivo que
promueven conductas saludables para mejorar los propdsitos y el bienestar

integral estudiantil.

Por lo tanto, la investigacion se completa en 5 secciones o capitulos: en
el primero se describen el planteamiento del problema; el 2 se explica el marco
teorias; y en el tercero se expone la metodologia empleada en el trabajo de

investigacion.

El 4 capitulo continua se basa en los resultados productos de la
aplicacion de instrumentos y su aplicacion estadistica y constatacion de
hipétesis, por ultimo, el 5 capitulo analiza dichos resultados; el estudio

concluye con una conclusion y recomendacion.
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CAPITULO |

PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. DESCRIPCION DEL PROBLEMA

En primera instancia el cancer de utero esta ocupando entre las mujeres
latinoamericanas de veinte a cuarenta afos, y el tercero esta la causa de
muerte, superado por los canceres de pulmén y mama. Un informe actual, la
Organizacion Mundial de la Salud afirma que 529 mil féminas
aproximadamente en el mundo recibieron diagnosticos de cancer y 274 mil a

causa de este mal (1).

Cada afio en América se producen 92 mil casos aproximadamente y 37
mil casos de defuncion, esto significa pérdidas econdmicas significativa que
alcanzan 3,600 millones de US$ (2).

Se ha reconocido la patologia en relacion con las conductas sexuales de
las mujeres o sus parejas durante mas de 50 afos (3). y que también se esta
distribuyendo de manera marcadamente inequitativa, afectando las regiones

mas pobres desfavorecidas financieramente (4).

El informe de Globocan demuestran una diferencia hacia la region de los
paises durante los periodos del dos mil al dos mil veinte (5). frente a Bolivia
50 mil y casi 7,3 veces para la tasa mortal mortalidad en Puerto Rico 3,3 frente
al pais de Nicaragua 21 mil. Estos comparativos se deben principalmente al
acceso desigual a las medidas de control, pero no son necesariamente el

resultado de diferencias en el comportamiento sexual entre estas poblaciones.

El cancer uterino esta considerado el 2 mas detectado en las mujeres de
todo América y representa un 88% y 86% de los casos de muerte en paises
desarrollados. En esa zona, afecta al 13% de los casos y al 12% de las

muertes que se producen al afio (6).

Segun datos reportados por Globocan en Peru, en el 2019 se
identificaron 5,000 casos de cancer y cesaron alrededor de mil novecientas

mujeres, lo que significa que 6 mujeres murieron diariamente. Con 43,9 por

12



ciento, la poblacion de Trujillo tiene mas alta en la tasa de casos, seguida de

35,2 por ciento en Arequipa, y 19,6 por ciento en Lima (7).

Los registros de cancer en Lima Metropolitana (2013), La poblacién
menor es de 1.4% estan entre las edades de 20 y 24 afos, mientras que un

69.82% estan con 75y 79 anos, es la poblacién mas grande en cuanto a casos

(8).

En contraste, las jovenes son mas de dos mil setecientos setenta y uno
por aio constituyen el 20.72% de la poblacién total que tiene el problema del
cancer en el cuello. Le sigue Villa el salvador, que tiene como poblacion a

9.571 jovenes que oscila entre 29 mil y 35 mil (8).

La motivacién para realizar este estudio fue conocer las circunstancias
en cada uno de los varios ciclos de la facultad de obstetras en la Universidad
de Huanuco en relacion a la deteccion temprana y prevencion de este mal en

mencion.

1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA
La realidad problematica conllevé a formular los siguientes problemas:
1.2.1. PROBLEMA GENERAL

¢ Cuales son los conocimientos adquiridos sobre prevencion y
deteccién oportuna del cancer de cérvix en estudiantes de la carrera de

obstetricia de la facultad de ciencias de la salud 20227
1.2.2. PROBLEMAS ESPECIFICOS

1. ¢Cuales son los conocimientos adquiridos sobre prevencion del
cancer de cérvix en estudiantes de la carrera de obstetricia de la

facultad de ciencias de la salud 20227

2. ;Cudles son los conocimientos adquiridos sobre deteccién del
cancer de cérvix en estudiantes de la carrera de obstetricia de la
facultad de ciencias de la salud 20227

13



3. ¢Qué caracteristicas demogréficas presentan los estudiantes de la

carrera de obstetricia de la facultad de ciencias de la salud 20227
1.3. OBJETIVOS
1.3.1. OBJETIVO GENERAL

Determinar los conocimientos adquiridos sobre prevencion y
deteccion oportuna del cancer de cérvix en estudiantes de la carrera de

obstetricia de la facultad de ciencias de la salud 2022
1.3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Establecer los conocimientos adquiridos sobre prevencion del cancer
de cérvix en estudiantes de la carrera de obstetricia de la facultad de

ciencias de la salud 2022

2. lIdentificar los conocimientos adquiridos sobre deteccién del cancer
de cérvix en estudiantes de la carrera de obstetricia de la facultad de

ciencias de la salud 2022.

3. Describir las caracteristicas demograficas de los estudiantes de la

carrera de obstetricia de la facultad de ciencias de la salud 2022
1.4. JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION
1.4.1. JUSTIFICACION TEORICO

Se justifica este trabajo ya que la estadistica del cancer son
enfermedades que sigue matando a mujeres de todas las edades. La
meta de este estudio es mostrar que los estudiantes de obstetricia en
sus diferentes semestres tienen conocimientos con la deteccion de
cancer de cérvix, asi como con las lineas de investigacion

fundamentadas en esta area.
1.4.2. JUSTIFICACION PRACTICO

En el ambito clinico, los estudiantes podran participar en una
formacion mas acorde con el perfil profesional de obstetras y/o

14



ginecologos, donde las evaluaciones de conocimientos allanaran el
camino para las futuras practicas en el area de salud en la parte de la

sexualidad.
1.4.3. JUSTIFICACION METODOLOGICO

Es crucial investigar como aplicar los conocimientos adquiridos en
los diversos cursos impartidos a los estudiantes de obstetricia al plan de
estudio. Por lo tanto, es crucial investigar como llevar el conocimiento a
diversos ambitos ensefiar el plan de estudios hacia la mejoria de una

vida en calidad de los individuos afectas por el cancer uterino.
1.5. LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

Siendo la problematica en mujeres el cancer de cérvix un comun
denominador en toda la territorialidad de la Region Huanuco; en donde se
encuentran constituidos los estudiantes de obstetricia, el estudio se limitara a
intervenir unicamente en una muestra representativa asignada a la

territorialidad.

Siendo la informacion proporcionada por fuente directa (estudiantes de
obstetricia), se asumira los datos que esta proporcione al investigador como

unico referente.
1.6. VIABILIDAD DE LA INVESTIGACION

Fue accesible mediante la disponibilidad econdomica para ejecutar el
proyecto debido a los costos establecidos que fueron resueltos en su totalidad
por el investigador, el presente estudio fue factible.

En cuanto al recurso humano, se proporciond la ayuda necesaria en
cada etapa de los procedimientos de investigacién, incluidos investigadores,

asesores, analisis de la data.
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CAPITULO II

MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE INVESTIGACION
2.1.1. ANTECEDENTES INTERNACIONALES

Fonseca, Ecuador 2020, “Conocimiento adquirido sobre las
prevenciones y detecciones oportunas del cancer de cérvix en
estudiantes de la carrera de Obstetricia de una universidad del Ecuador”.
El objetivo fue determinar los grados de conocimientos adquiridos por
los estudiantes de la carrera de Obstetricia de una universidad del
Ecuador. Tuvo una investigacidon descriptiva, epidemioldgica,
cuantitativa conto con la participacion de 335 estudiantes. Los
resultados: Se demostré un 62,1% que tenia un alto nivel, mientras que
el 34,0% tenia un nivel medio., el 83,9% y el 14,3% de los estudiantes
tienen un conocimiento medio y alto, respectivamente. Los resultados
globales mostraron un 17,9% que tenian un alto nivel, un 89,9% un
medio nivel. Entonces se concluye que se observan niveles que
corresponden al 1, 2 y 3 semestre. Este patron de conocimientos medios
y altos se rompe en los semestres quinto y sexto por casos inusuales (9).

Chuquirima, Ecuador, 2018, “Niveles de conocimientos sobre
prevenciones de cancer cervicouterino en estudiantes del bachillerato
del colegio Adolfo Valarezo Loja Ecuador”. El resultado, se demostré un
63% de grupos de edades entre los quince dieciséis y veinte afos tenian
conocimientos sobre la sexualidad El 11,5% no conoce los elementos de
riesgo como la entrada en relaciones sexuales a una edad temprana, el
uso de cigarrillos o pasivas, el uso de pildoras anticonceptivas durante
un periodo prolongado sin la dosificaciéon adecuada, y la prevalencia de
las ETS y la tricomoniasis, y el 52,5% tiene un nivel medio de
conocimientos sobre la prevencion mediante pruebas ginecoldgicas
periddicas. como la prueba de Papanicolaou, pero hay un
desconocimiento sobre la vacunacion sobre un preventivo y la VPH. Se

muestra que hay un alto nivel de conocimiento (10).
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Ulloa, Viscanio, Ecuador, 2018, “Creencia y practica sobre el
Papanicolaou en internas de enfermeria Universidad de Cuenca, 2018,
su principal objetivo: determinar la actitud, creencia y practica sobre el
Papanicolaou en las internas de la carrera de enfermeria. Tuvo una
metodologia cuantitativa, descriptiva de corte transversal. participaron
79 alumnos en practicas. Entre los resultados: la mitad de la poblacion
estudiada tiene entre 21 y 23 afos, segun los datos. Se encontré un
63,3% buscaban informacion y un 70,9% dice que es de importancia. Un
49,4% tiene miedo a los resultados un 43% tiene falta de examen de
Papanicolaou (58,2%) son los principales obstaculos que impiden su
realizacion. Si bien el 59% no se realizaron, hacia la necesidad de
conocer al respecto. El miedo al dolor y al resultado son los obstaculos

que impiden su realizacion (11).

Garcia, Cuba, 2015, “Conocimiento sobre prevenciones del cancer
cervicouterino en las jévenes” La seleccidon de la muestra se basé en un
muestreo probabilistico por conglomerados de una sola etapa, y los
alumnos de noveno curso constituyeron la muestra. El resultado mostré
que iniciaban su primera practica coital a los trece afos, mientras que
las chicas hacian lo propio a los 13 y 14 afios, constituyendo el 57,1y el
50% del total, un 12,7% de los jovenes portaba el virus del papiloma de
cuello de utero. La mayoria de la muestra (92,7%) tenia un bajo nivel de
conocimiento. En el grupo de adolescentes examinadas, se observé a
temprana edad realizaron relaciones coitales el mas frecuente, tanto en
los varones como en las mujeres, aunque estas ultimas solo constituian
el 10%. Como causa de esta morbilidad se desconoce el virus del
papiloma humano, pero hay pocos conocimientos sobre cémo

prevenirlo. (12).
2.1.2. ANTECEDENTES NACIONALES

Delgado.Chimbote,2018, “Niveles de conocimientos de los factores
de riesgo en relacién al nivel de practicas de las prevenciones del cancer
de mama en estudiantes de enfermeria Universidad Catdlica Los

Angeles Chimbote “. El método empleado fue cuantitativo, descriptivo y
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correlacional. Segun los resultados, el 73,08% de los encuestados tiene
un buen conocimiento, un 15,3% conoce regular y un 11,5% es
inadecuado. En cuanto al nivel de practica de la mayoria de los alumnos
en la prevencion del cancer de madre, las observaciones mostraron que
el 69,23% tenian niveles buenos y un 23,08% niveles regulares, mientras
que el 7,69% tenian un nivel deficiente. Se concluye que no habia
relacion estadisticamente significativa (p >0,05) afirma el nivel general
de practica para prevenir el cancer materno. En cambio, se apoyo la
hipétesis nula (Ho) (13).

Baltazar, Chimbote, Peru, 2017, “Factor de riesgo y conocimiento
sobre prevenciones del cancer de mama en mujeres del distrito de
Chimbote. El estudio es de tipo cuantitativa, descriptiva y probabilistica,
y su disefio es de caso unico transversal. Utilizando un cuestionario, la
muestra consistié en 102 mujeres en edad reproductiva. Aunque el 20%
portaban antecedentes de mama, los resultados se presentaron como
factores de riesgo inalterables, con un 58% de menarquia precoz y un
54% de mas de 35 afios. Los siguientes factores indican un riesgo
modificable: el 67% de las mujeres utilizan anticonceptivos orales, un
60% portan obesidad y un 73% sufren de estrés. Por otra parte, la
variable conocimientos, un 40% de las encuestadas desconoce el
preventivo del cancer, en consecuencia, el 70% desconoce los métodos
de detecciones. Las féminas representan el 79% de la poblacion, y el
99% solo ha terminado la escuela secundaria. El estudio de las mujeres
mostro que estas condiciones, asi como su conocimiento de las medidas
preventivas, junto con los antecedentes familiares, la obesidad, el estrés
y la menarquia precoz, eran factores influyentes en el desarrollo del

cancer de mama (14).

Lazaro N, et al, Callao,2017 “Niveles de conocimientos sobre
cancer de cuello uterino y actitudes de alumnos de enfermeria de la
universidad nacional del callao, tuvo un objetivo de determinar las
relaciones entre los conocimientos y actitudes frente al Cancer de Cuello
Uterino de alumnos de Enfermeria. 247 estudiantes de enfermeria
conformaron la muestra. La metodologia utilizada fue un método
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cuantitativo, descriptiva, correlacional de aportes transversales.
Realizaron una evaluacion sobre el cancer y sus comportamientos,
previamente verificados por cinco expertos en la materia. El resultado
mostré que un 37,65% para los que contestaron mal el cuestionario,
55,87% para los que contestaron regular y 6,48% para los que

contestaron bien (15).
2.1.3. ANTECEDENTES LOCALES

Gonzales K, Tingo Maria ,2017, en su estudio “Niveles de
conocimientos sobre la prevencion en segundo plano del cancer de
cérvix en alumnos de enfermeria” tuvo su principal objetivo: Determinar
los niveles de conocimiento sobre la prevencién en segundo plano del
cancer de cérvix en alumnos de Enfermeria. La metodologia empleada
Tenia un nivel cuantitativo y descriptivo y era del tipo transversal de
método observacional descriptivo. Segun los resultados, el 3,8%(3)
tenian conocimientos altos, el 72,5% (58) conocimientos moderados y el
23,8% conocimientos bajos. La conclusién es que la carrera de
enfermeros, tiene niveles de conocimientos moderado en relacion a la

secundaria del cancer en la mayoria de los casos (16).
2.2. BASES TEORICAS

2.2.1. BASES TEORICAS QUE SUSTENTAN EL ESTUDIO MODELO
DE PROMOCION DE LA SALUD

El (MPS) busca mostrar en la conexion entre las conductas y
comportamientos espirituales y los aspectos situacionales, asi como con
caracteristicas personales, experiencias, conocimientos y creencias.

En lo que respecta a este estudio un factor importante influye cambio de
comportamientos para los estudiantes, en este caso, los conocimientos
que promueven la salud se refieren a la prevencion y la deteccion

oportuna (17).
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2.2.2. GENERALIDADES DEL CONOCIMIENTO

Una afirmacién mas grande, son los conocimientos de la valoracion
de disponer de varios conjuntos de datos interrelacionados que,
individualmente, tienen un valor cualitativo inferior. En definitiva, significa

tener un modelo mental de la realidad (19).

El conocimiento se extiende desde el sentimiento al entendimiento
y luego a la razén. Al igual que existe un uso puramente formal del mismo
abstrae y existe un uso genuino en el caso de la comprension. Se
denomina conocimiento al saber total que genera un pensamiento
constante basado en la memorizacion lo largo de la vida en sus

conocimientos (19).

2.2.2.1. CARACTERISTICAS DEL CONOCIMIENTO

El sujeto y el objeto tienen las caracteristicas fundamentales
del conocimiento. La esencia del conocimiento es la dualidad de

sujeto y objeto (18).

El primero se establece no una vez y siempre sino a través de
aproximaciones sucesivas, lo que implica una relacion dinamica y
variable (18).

Son 3 los elementos de los conocimientos:

e Aprender el objeto es la funcidn del sujeto, que es el individuo que

conoce.

¢"Imagen" es el método por lo cognitivo que comprende la mente
(18).

2.2.2.2. EVALUACION DEL CONOCIMIENTO

Por lo tanto, debemos ser muy cuidadosos con la forma en
que calificamos, teniendo en cuenta que es un subproducto del
proceso de evaluacion. La evaluacion debe considerarse una
actividad continua, y las escalas de puntuacién ofrecen una forma
concreta de informar sobre como avanza este proceso. Estamos a

disposicion para analizar el conocimiento (19).
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Escala cualitativa: Lo saben o no lo saben. Este método
implica una reduccién de la comparacion de las observaciones a lo

largo del tiempo y en diferentes circunstancias culturales (19).

Escala Cuantitativa: Del 0% al 50% no sabe, y del 51% al
100% sabe. Es necesario utilizar métodos y recursos para evaluar
y confirmar la consecucién de los propdsitos establecidos durante
el estudio (19).

2.2.2.3. CANCER DEL CUELLO UTERINO

Se inicia con una lesidon y progresa hasta convertirse en un
tumor invasivo durante un periodo de diez a veinte afnos, con

algunas distinciones (20).

Creacidon de programas integrados para la participan en un
esfuerzo por implicar a las entidades formativas puede reducir
significativamente la incidencia del problema de salud publica

relacionado al cancer del cuello uterino (21).

2.2.3. PREVENCION DEL CANCER DEL CUELLO UTERINO

Se sugiere que todas las mujeres usen el método de barrera y
limiten el nUmero de parejas sexuales, la condicion (HTA), para reducir
el riesgo. La poblacion adolescente es la principal causa para los

programas preventivos (22).

Los objetivos de la preventiva son la creacion de politicas y
métodos que puedan evitar las enfermedades. Implica tomar medidas
preventivas en respuesta a situaciones indeseables para aumentar el

bienestar y disminuir el riesgo de enfermedad (23)
2.2.3.1. PREVENCION PRIMARIA

Las acciones médicas que llevan a cabo por las comunidades
como las autoridades, junto con los personales sanitarios, con el

objetivo de prevenir la aparicion de ciertas enfermedades (24).
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Esta incluye:

Promocion de la salud: Tener mayor control sobre los

determinantes de la misma, Adquirir habilidades personales y

establecer mecanismos administrativos, organizacionales y

politicos para ayudar a las personas y grupos a mejorar y tener

mayor control en su salud (25).

a)

b)

d)

e)

Estas son las siguientes medidas preventivas:

Las vacunas ofrecen proteccién y asociados al desarrollo de
mejorar las verrugas genitales, asi como los principales

fenotipos oncogénicos del papiloma (26).

Ampliar la difusion de la informacién: Para que las mujeres
reciban informacion a lo largo de su vida, fomentando la salud,
la prevencion, la OMS sugiere promover una comunicacion bien
establecida con un publico mas amplio, que incluya a
adolescentes, padres, educadores, lideres y profesionales

sanitarios a todos los niveles (27).

Posponer las relaciones sexuales: Dejar de tener relaciones
sexuales hasta un afo mas avanzado puede prevenir evitar
tener VPH (no siempre causa verrugas ni ningun otro sintoma).
Se puede contar con el virus a otra persona sin que ella tenga

conocimiento del mismo (28).

Mantener relaciones sexuales con proteccion (con
preservativos) reduce el contagio de contagiarse con el VIH y
otras enfermedades. La infeccidon causa arrugas vaginales y
otros sintomas, que podrian ser sélidas o de varios centimetros
de ancho (29).

Absténgase de relacionarse con parejas que realicen

actividades sexuales de alto riesgo (29).
no fumar es una forma de reducir el cancer uterino (29).
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g) La realizacién de prueba de Papanicolaou puede ayudar a
detectar cambios, estas pruebas deben realizarse de manera

regular para descubrir dichos cambios (29).
Prevencién secundaria:

Para prevenir o reducir la intensidad o complicaciones de la
enfermedad en sus primeras etapas. El objetivo es identificar los
primeros sintomas que el paciente desconoce o ignora, de modo

gue una intervencion rapida pueda curar eficazmente (28).

Su objetivo es encontrar casos concretos de enfermedad en
la poblacion y detener la enfermedad en seco para evitar

complicaciones o la muerte (29).

Prevencion terciaria:

Es comprometida debido a que no se aplicaron las medidas
de prevencién secundaria que dieron lugar a la invalidez (30). Aqui
tenemos: crioterapia, fisioterapia, terapia ocupacional, tratamiento

de lesiones precancerosas (31)

Se trata de las medidas que buscan emplear la necesidad
para superar la invalidez que resultd de la falta de medidas de

prevencion secundaria (32).

2.24. LA DETECCION TEMPRANA DE LOS PROBLEMAS

CERVICALES

Es una practica comun tratar las afecciones precancerosas

descubiertas mediante examenes rutinarios, examenes pélvicos anuales

y la prueba de Papanicolaou antes incluso de que el cancer empiece a

crecer. Para diagnosticar si existen problemas cancerigenos de cuello

de utero incluyen el Papanicolaou y los examenes pélvicos. Se

recomienda que las mujeres que estan activamente sexuales activas,

que tengan dieciocho afos a mas, se sometan periédicamente a

completos examenes fisicos, que incluyan una prueba de Papanicolaou
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Los siguientes son las recomendaciones para la deteccion

temprana:

e Para todas las mujeres, es obligatorio iniciar la prueba de
Papanicolaou en un periodo de 3 afos una vez que inicio las

relaciones coitales, recomendando de no pasar el veintiuno afno.

e Cada afno, o 2 ainos se utilizaba la prueba de Papanicolaou liquida
mas reciente, la prueba debe realizarse anualmente. Por ejemplo,
Las mujeres que hayan superado tres pruebas consecutivas podran
someterse a la prueba cada dos o tres afios a partir de los 30 afnos.
cada tres afos una prueba de Papanicolaou y de ADN son otras
opciones que las mujeres mayores de 30 afios pueden tomarse del
VPH.

e El cribado puede omitirse en mujeres de setenta afios a mas si
tuvieron 3 pruebas normales en secuencia (y si no tuvieron ningun

resultado anormal en las pruebas en los 10 afios anteriores)

e Esta prueba debe continuarse si se ha padecido cancer o si se tienen

otros factores de riesgo, como los enumerados anteriormente.

e La gente que tiene experimentado una histerectomia completa por
motivos distintos del cancer o las lesiones precancerosas deben

seguir las orientaciones anteriores (34).
2.3. DEFINICIONES CONCEPTUALES

a) Conocimiento: La persona puede adquirir conocimiento a través de su
experiencia o educacion, que se refiere a la realidad, y que se refiere tanto

a la comprension tedrica como practica (29).

b) Prevencion: se enfrenta al tomar las medidas precautorias esenciales

para prevenir y contar con un dafio o perjuicio que podria ocurrir (14).

c) Deteccién: La prueba VPH y las pruebas de Papanicolaou son las
pruebas de referencia para detectar el cancer del cuello. Estas pruebas

pueden realizarse individualmente (33).
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d) Cancer Cervical: se produce en el cuello uterino, exactamente donde se
unen (la mucosa que recubre el cuello uterino) y el endocérvix (la mucosa
que recubre el canal cervical que conduce al cuello uterino), y se
caracteriza por el aumento incontrolado de células normales han

convertido en carcinomas (8).
2.4. HIPOTESIS
2.4.1. HIPOTESIS GENERAL

Hi1: Los conocimientos adquiridos sobre prevenciéon y deteccién
oportuna del cancer de cérvix en estudiantes de obstetricia de la

Universidad de Huanuco es bajo.

Hi2: Los conocimientos adquiridos sobre prevenciéon y deteccién
oportuna del cancer de cérvix en estudiantes de obstetricia de la

Universidad de Huanuco es medio

His: Los conocimientos adquiridos sobre prevencion y deteccion
oportuna del cancer de cérvix en estudiantes de obstetricia de la

Universidad de Huanuco es alto.
2.5. VARIABLES
2.5.1. VARIABLE OBSERVACION 1
Conocimientos sobre prevencion del cancer de cérvix
- Conocimiento sobre cancer de Cérvix
- Conocimientos sobre factores de riesgo.
- Conocimientos sobre prevencién
2.5.2. VARIABLE OBSERVACION 2
Conocimientos sobre deteccidn del cancer de cérvix

- Conocimiento sobre Pruebas
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- Conocimiento sobre Procedimiento
2.5.3. VARIABLE INTERVINIENTE
Caracteristicas Generales de los estudiantes de obstetricia
- Edad,
- Genero,

- Ciclo que cursa
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2.6. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLE DEFINICION DIMENSION INDICADOR VALOR FINAL TIPO DE ESCALA DE
CONCEPTUAL VARIABLE MEDICION
Se refieren a la capacidad
de wuna persona para Segun puntaje Alto
Conocimientos sobre encontrar y comprender la Unica alcanzado 13 a 26 puntos Categodrica Nominal
Prevencion informacion y los servicios Medio 12 a 8 puntos
de salud que necesita. BajoOa7
Conocimientos sobre Conjunto de acciones que Segun puntaje Alto10 a 20 punto
Procedimientos tienen que realizarse Unica alcanzado Medio 9 a 11 puntos Categorica Nominal
igualmente, para obtener - Bajo 0 a 8 puntos
los mismos resultados
bajo las mismas
circunstancias
Variable de caracterizacion
Describe el conjunto de Edad En afios cumplidos  Afios Numeérico De razén
atributos distintivos que
Caracteristicas caracterizan a una Genero Sexo Femenino Categorico Nominal
generales de los especifica poblacion Masculino
estudiantes V
Ciclo cursado VI
Ciclo que Vi Categorico Nominal
VI
cursa IX
Religién Religién que Catdlica (o)
profesa Evangélica (o)
Otro Categorico Nominal
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CAPITULO I

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1. TIPO DE INVESTIGACION

El estudio tiene un modelo observacional ya que las variables no fueron

manipuladas, de acuerdo con la intervencion.

Dado que los acontecimientos de investigaron a partir de la fecha, el

estudio tuvo caracter prospectivo en caracter para medir las variables

La recogida de la data, los analisis y la descriptiva de casos se
completaron un breve periodo, y la variable de estudio fue transversal, segun

el numero de mediciones (35)
3.1.1. ENFOQUE

Adopta un caracter cuantitativo, para que los datos pueden medirse
y pueden utilizarse pruebas estadisticas basadas en instrumentos
validados (35)

3.1.2. ALCANCE O NIVEL

Al centrarse en el analisis del fendbmeno observado, el nivel de

estudio fue descriptivo.
3.1.3. DISENO DEL ESTUDIO

Segun Hernandez (35) El estudio es un disefio descriptivo con dos

variables de observacién y se ilustra de la siguiente manera:

01

02

Donde:

M = Muestra del estudio
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3.2.

O1= Conocimientos sobre prevencién
Oz= Conocimientos sobre deteccion.
POBLACION Y MUESTRA
3.2.1. POBLACION

El universo poblacional estuvo conformado por la totalidad de
alumnos de Obstetricia de la universidad de Huanuco, que se encuentran
cursando del IV al VIl ciclo, que segun informacién suman en total 150

alumnos. que se encuentran en forma regular en el presente semestre.
Criterios de Inclusion:

- Estudiante de obstetricia que se encuentren matriculados del IV al

VIl ciclo académico.

- Estudiante de obstetricia que acepten los estudios de manera

voluntaria.

Criterios de Exclusién
- Estudiante sin deseo de participacion.
- Estudiante sin asistencia el dia de la aplicacién del instrumento.
3.2.2. MUESTRA
- Unidad de analisis

Cada alumno matriculado el afio 2022 en la facultad de obstetricia
- Unidad de Muestreo

La presente investigacion sera igual que las unidades de analisis.

3.2.2.1. MUESTREO

Para el calculo del muestreo se incluy6é los criterios de

exclusion e inclusion, quedando el muestreo constituido: 150
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participantes, utilizando por conveniencia un muestreo no

probabilistico.
3.3. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS
3.3.1. TECNICA DE RECOLECCION DE DATOS
3.3.1.1. TECNICA
La entrevista fue la técnica que se utilizo.
3.3.2. INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Para la valoracién de la variable sobre conocimiento se utilizo, el
cuestionario que consta de 4 items de caracteristicas socio-
demograficas,13 items de conocimientos sobre la prevencion y 10 items
que midieron procedimiento para la atencion del cancer de cérvix de

opcion multiple de respuesta.

Se utilizé el siguiente paramétrico para evaluar el nivel de
conocimiento: 2 puntos corresponderan a cada pregunta correctamente

respondida. Y el alta es 44 y la menor es cero.
Se utilizaron las siguientes escalas:
- Previos conocimientos= cero a once puntos
- Conocimientos nivel medio = doce a veintidés puntos
- Nivel de conocimientos = veintitrés — cuarenta y seis puntos

3.4. TECNICAS PARA EL PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE LA
INFORMACION

3.4.1. TECNICAS DE PROCESAMIENTO DE INFORMACION

Se informé a la Coordinacion Académica de la Escuela de
Obstetricia sobre la ejecucion del proyecto aprobado, explicandoles los
objetivos y el plan de trabajo de la investigacion.
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Se obtuvo la informacién para los datos de la poblacion estudiantil
con el fin de aplicar la data mediante los instrumentos. Se encargé al
estadistico el procesamiento de los datos, los cuales fueron colocados

en el Excel para su tabulacion.
- Procesamiento de los datos

En primer lugar, los resultados descubiertos se procesaron
manualmente mediante la creacion de la data con coédigos numéricos. El
tratamiento estadistico se realizé con el programa de estadistica IBM
SSPS Version 26; y después se transfirié cada dato creado en las hojas
de calculos del Excel, donde se realizé las respectivas calculaciones

matematicas para cada variable de estudio.
- Plan de tabulacién de datos

La tabulacion fue realizada en tablas de porcentajes y frecuencias
para su respectiva descripcion e interpretacion de estadistica inferencial,
los resultados obtenidos en los respectivos analisis y buscando
responder a las preguntas y objetivos iniciales de la investigacién son

visualizados en las tablas y figuras.
- Clasificacion de los datos

Se realizé en el orden categdrico, numérico y ordinal segun las

variables de investigacion.
- Presentacion de datos

Los datos se presentaron en tablas, esto permite analizar e
interpretar cada tabla de manera individual, de acuerdo con el marco

tedrico establecido.
3.4.2. TECNICAS PARA EL ANALISIS DE LA INFORMACION

a) Analisis descriptivo. Se explican detalladamente las caracteristicas
de cada variable analizada, en funcion de los grupos de estudio y de

si se trata de una variable categérica o numérica. Ademas, se
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presentan en tablas y figuras para darte una estética a la
investigacion obtenidos, con el objetivo directo, llamativo y facil de

entender.

b) Analisis inferencial. Se llevd a cabo los analisis estadisticos
univariado mediante las pruebas del Ji-cuadrado; la significacion de
la prueba se evalud con el valor p < 0,05; éste sirvié para afirmar o

negar las relaciones entre las variables.
3.5. ASPECTOS ETICOS

Para llevar a cabo esta investigacion, nos cefiimos a la norma ética que
promueven la consideracion y respeto hacia las personas que interviniero9n
en este estudio que a su vez salvaguardan su salud y sus derechos
individuales, y solo pretenden ofrecer respuestas claras que no supongan un

riesgo o dano para la salud y la integridad de los participantes.
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CAPITULO IV
RESULTADOS

4.1. PROCESAMIENTO DE DATOS

Tabla 1. Edad de los estudiantes de Obstetricia de la UDH 2022

Edad en afios n =150

fi %
18a 22 79 52,7
23a27 50 33,3
28a32 12 8.0
33a37 4,0
38 a mas 3 2,0

Fuente. Encuesta

Analisis de distribucidon sociodemograficas de los estudiantes de
Obstetricia se evidencia en cuanto la edad un predominio de 18 a 22 afos
(52,7%), seguido de edades de 23 a 27 anos (33,3%), las edades de 28 a 32
(8,0 %), de 33 a 37 afos (4,0%) y de 3 afos a mas (2,0%)

33.3 52.7

18222 mW23a27 ©28a32 m33a37 m38amas

Figura 1. Edad de los estudiantes de la Escuela de Obstetricia 2022
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Tabla 2. Distribucion del Género de los estudiantes de Obstetricia de la UDH 2022

Genero n =150

fi %
Masculino 25 16,7
Femenino 125 83,7

Fuente. Encuesta

Respecto al género de los estudiantes de obstetricia en el 2022, se
encontrd predominio de genero femenin0O (83,7 %) y el género masculino en
un (16,7%)

= Femenino = Masculino

Figura 2. Distribucion porcentual de genero de los Estudiantes de Obstetricia 2022
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Tabla 3. Distribucion de la procedencia de los estudiantes de Obstetricia de la UDH 2022

Procedencia n =150

fi %
Huanuco 73 48,7
Pucallpa 42 28,0
Cerro de Pasco 16 10,7
Otros lugares 19 12,7

Fuente. Encuesta

En relacién a la procedencia que presentan los estudiantes de obstetricia
en su gran mayoria (48,7%) son de Huanuco, (28,0%) refieres ser de Pucallpa,

(12,7 %) son de otros lugares y el 10,7 % son de Cerro de Pasco.

50
45
40

35

48.7
28.0
30
25
20 127
10.7
15

Hudnuco Pucallpa Pasco Otros lugares

v

Figura 3. Distribucion porcentual del lugar de procedencia de los estudiantes de obstetricia
2022
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Tabla 4. Distribucion del Ciclo que cursan los estudiantes de Obstetricia de la UDH 2022

n =150
Ciclo que cursan

fi %
IV CICLO 90 60,0
V CICLO 23 15,3
VI CICLO 26 17,3
VII CICLO 11 7,3

Fuente. Encuesta

En cuanto a la distribucién del ciclo en la que se encuentran los alumnos
de obstétrica en el 2002, se encontré que el (60,0%) corresponde al IV Ciclo,
el (17,3 %) es de VI ciclo, (15,3 %) es de V ciclo, y el (7,3%) es del VIl ciclo.

60
60 |
I
50
40
30
17.3
20 15.3
7.3
10 \ / \ / \
0
IV CICLO V CICLO VI CICLO VIl CICLO

Figura 4. Distribucién del ciclo que curan los estudiantes de obstetricia 2022
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Tabla 5. Caracteristicas de la variable Conocimientos Global sobre prevencion de Cancer de
Cérvix en estudiantes de Obstetricia de la UDH 2022

Conocimientos General sobre prevencion n %
de Cancer de Cérvix

Bajo 44 29,3
Medio 58 38.,7
Alto 48 32,.0
Total 150 100,.0

Fuente. Encuesta

De acuerdo a las caracteristicas que presente la variable conocimientos
sobre prevenciéon de Cancer, se puede evidenciar que el (40,0%),

corresponde al nivel medio, (35,3%) al nivel alto y el (24,7%) a nivel bajo.

38.7
40
32.0
30
25
20
15

10

(6]

Bajo Medio Alto

Figura 5. Distribucion porcentual de la variable nivel de Conocimientos sobre prevencion de
Céancer -2022
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Tabla 6. Caracteristicas de la variable Conocimientos sobre Cancer de Cérvix en estudiantes
de Obstetricia de la UDH 2022

Conocimientos sobre Cancer de Cérvix n %

Bajo 35 23.3
Medio 55 36.7
Alto 60 40.0
Total 150 100.0

Fuente. Encuesta

De acuerdo al nivel de conocimientos sobre el Cancer de Cérvix, se
encontré que (40,0%) es de nivel alto, (36,7%) es de nivel medio y (23,3%) es

de nivel bajo.

40.0

40 36.7

35
30
23.
25
20

15

10

wv

Bajo Medio Alto

Figura 6. Distribucién porcentual del conocimiento sobre cancer de Cerviz en estudiantes
obstetricia 2022
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Tabla 7. Caracteristicas de la variable Conocimientos sobre factores de riesgo de Cancer de
Cérvix en estudiantes de Obstetricia de la UDH 2022

Conocimientos sobre factores de Riesgo n %
de Cancer de Cérvix

Bajo 47 31.3
Medio 55 36.7
Alto 48 32.0
Total 150 100.0

Fuente. Encuesta

De acuerdo a lo observado, se evidencia que (36,7%), presenta nivel
medio, el (32,0%) nivel alto y el 31,3%) es de nivel bajo de riesgo de cancer

de Cérvix.

36.7
37

36
35

34

33 32.0
313

32

31

30

29
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Bajo Medio Alto

Figura 7. Distribucion porcentual del conocimiento sobre factores de riesgo del Cancer de
Cérvix en estudiantes de Obstetricia 2022
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Tabla 8. Caracteristicas de la variable Conocimientos sobre prevencion de Cancer de Cérvix
en estudiantes de Obstetricia de la UDH 2022

Conocimientos sobre prevencién de Cancer n %
de Cérvix

Bajo 50 33,3
Medio 65 43,3
Alto 35 23,3
Total 150 100,0

Fuente. Encuesta

De acuerdo a lo observado se evidencia que (43,3%), se observa un

medio nivel, el (33,3%) bajo nivel y el (23,3%) es de alto nivel.

43.3

45

40 333

35

25
20
15

10

wv

Bajo Medio Alto

Figura 8. Distribucion porcentual del nivel de Conocimientos sobre prevencién de Cancer de
Cérvix en estudiantes de Obstetricia de la UDH 2022
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Tabla 9. Caracteristicas de la variable Conocimientos sobre procedimientos de Cancer de
Cérvix en estudiantes de Obstetricia de la UDH 2022

Conocimientos sobre procedimientos de n %
Cancer de Cérvix

Bajo 62 41,3
Medio 36 24,0
Alto 52 34,7
Total 150 100,0

Fuente. Encuesta

En cuanto a los conocimientos sobre los procedimientos para deteccidn
de cancer de Cérvix, se evidencia que el (41,3 %) se encuentra en nivel bajo,

(34,7%) en alto nivel y el (24,0%) en medio nivel.

41.0
45.0

400 34.7
35.0
30.0 24.0
25.0
20.0
15.0

10.0

5.0

0.0
Bajo Medio Alto

Figura 9. Distribucion porcentual de los conocimientos sobre procedimientos del Cancer de
Cérvix en estudiantes 2023
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Tabla 10. Caracteristicas de la variable Conocimientos sobre e Cancer de Cérvix en
estudiantes de Obstetricia de la UDH 2022

Conocimientos General sobre la variable n %
Conocimientos sobre Cancer de Cérvix

Bajo 53 35,3
Medio 47 31,3
Alto 50 33,3
Total 150 100,0

Fuente. Encuesta

Se evidencia que el (35,3 %) se encuentra en nivel bajo, (33,3%) en alto

nivel y el (31,3%) en medio nivel.

353

36

35

333

34

33

32

31

30

29
Bajo Medio Alto

Figura 10. Distribucion porcentual del nivel de conocimientos de los estudiantes de la
Universidad Huanuco 2022
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4.2. ANALISISI INFERENCIAL

Tabla 11. Caracteristicas de la variable Conocimientos sobre Cancer de Cérvix en estudiantes
de Obstetricia de la UDH 2022

Nivel de Frecuencia % Frecuencia  Prueba Significancia
Conocimiento observada esperada Chi
sobre prevencién Cuadrado

del Cancer de
Cérvix Uterino

Alto 50 33.0 75

Medio 47 31.0 75

Baja 54 36.0 75 45,75 0,000
Total 151 100.0

Concerniente a la comparacién del nivel de aplicacion baja, media y alta
del nivel de conocimientos sobre cancer de cérvix uterino de los estudiantes
se evidencia que un porcentaje mayor tiene un 36,0% tuvieron bajo nivel, asi
mismo un 33,0% estan con alto nivel y un 31,0% tiene alto nivel. Es decir, se
encontrdé una diferencia entre los niveles alto, medio y bajo, un predominio de
nivel bajo en el nivel de conocimientos of los estudiantes sobre cancer de
cérvix uterino, segun se encontré6 mediante la prueba Chi cuadrado, que

resulté en diferencias significativas con un p=0,000.
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CAPITULO V
DISCUSION DE RESULTADOS

En el presente estudio se ha planteado la valoracion del nivel de
conocimiento que han tenido los estudiantes de obstetricia de la Universidad

de Huanuco, en cuanto al cancer de cérvix uterino en el aho 2022.

El cancer de cuello de utero es una alteracion celular que comienza en
la mucosa cervical y progresa de forma lenta pero segura, manifestandose
primero como lesiones precursoras. la infeccién por el virus del papiloma
humano (33).

Muchos estudios (22), (29), (31) han discutido la prevencién de cancer
de cérvix, pero hay poca evidencia bibliografica sobre como los estudiantes
universitarios conocen acerca de la deteccion oportuna de cérvix. No
obstante, se ha encontrado que en cuanto a los estudios de prevencion que
se han revisado como fuentes bibliograficas, se han observado resultados
similares a esta investigacion, con un nivel de conocimiento medio de los
estudiantes universitarios evaluados y un nivel alto de conocimiento sobre la
deteccion de cancer de cérvix. (12), Una investigacion llevada a cabo en
Colombia demostré que los estudiantes tenian un alto nivel de conocimientos
sobre la citologia y la vacuna contra el virus del papiloma humano como

métodos de prevencion.

Por otro lado, la evidencia respecto a los factores de riesgo para el
desarrollo de cancer uterino fue similar a la investigacion realizada en
estudiantes de obstetricia de la Universidad de Huanuco, en la que se
encontraron deficiencias de conocimientos respecto a temas como el inicio
temprano de la actividad sexual, el numero de parejas sexuales, el habito de

fumar y la prevencion del cancer de cuello uterino (14)

Se asemejan los estudios de los siguientes autores (32), (25) ejecutados
en el pais, que resultaron en un nivel de conocimiento entre medio y alto para
la mayoria de los estudiantes. Se puede concluir que las condiciones de los

estudiantes in relacion al aprendizaje estan muy parecidas entre estos paises
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latinoamericanos, debido a las caracteristicas sociodemograficas y a los datos

de entrada a las universidades (edad y sexo).

En relacion con los conocimientos sobre la deteccion precoz del cancer
de cuello uterino en estudiantes universitarias. Numerosos trabajos escritos
descubren la deteccion como elemento practico en guias, manuales y
recomendaciones. Sin embargo, los estudios rescatan el conocimiento como
un concepto intangible, expuesto a cambios en los procesos formativos
basados en principios de eficiencia. La deteccion oportuna del cancer
cervicouterino como medio de conocimiento para lograr un perfil adecuado del
utero es necesaria debido a los altos estandares y exigencias de las
universidades y las demandas de la sociedad en materia de salud sexual y
reproductiva. Cabe sefalar que los estudiantes del Programa de Obstetricia
de la Universidad de Huanuco se encuentran entre los niveles altos y bajos
en. Sin embargo, en todos los niveles de la carrera existen estudiantes con
niveles medios de conocimiento, y en ciertos casos en el quinto y sexto
semestre hay algunos que definitivamente no han alcanzado niveles
aceptables de conocimiento, lo cual podria ser causado por aspectos como el
estilo de aprendizaje, la situacién econdmica o la vida laboral, lo cual deberia
ser materia de una investigacion complementaria a lo visto en los estudiantes

de la carrera de Obstetricia.
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CONCLUSIONES

Las siguientes conclusiones fueron obtenidas al analizar los objetivos

establecidos en el estudio inicial:

1.

En conjunto, el 36,0% de los estudiantes de obstetricia de la Facultad de
Ciencias de la Salud en 2022 han aprendido sobre prevencion y deteccion

del cancer de cuello de utero.

Los conocimientos adquiridos sobre prevencion del cancer de cérvix en
estudiantes de la carrera de obstetricia de la facultad de ciencias de la
salud 2022 son de nivel medio 38,7 %

Los conocimientos adquiridos sobre deteccién del cancer de Cérvix en
estudiantes de obstetricia de la facultad de ciencias de la salud 2022.son
de nivel bajo 41,3 %.

Las caracteristicas demograficas de los estudiantes de obstetricia de la
facultad de ciencias de la salud 2022 son edad de 18 a 22 afos (52, %),
son de género femenino (83,3 %), el (48,5 %) proceden de Huanuco y

(60,0) cursa el IV ciclo de estudios.
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RECOMENDACIONES

Recomiendo a los docentes que utilice los resultados de la investigacion
para atender las necesidades de los estudiantes de la carrera de
obstetricia en cuanto a la promocion y prevencion de la salud sexual y

reproductiva, con énfasis a los conocimientos en cuanto al cancer cérvix.

Recomiendo a los catedraticos elaborar capacitaciones y programas con
el unico objetivo de poder enriquecer y elevar sus conocimientos de cancer

de cérvix.

Aconsejo a los docentes de obstetricia a enfatizar en los semestres la
formacion de grupos de didlogo y participacion estudiantil que aprovechen
los medios digitales de comunicacién disponibles, como chat, zoom,

Google Drive, entre otros, fomentar niveles de conocimiento.

Recomiendo mas estudios de investigacion descriptiva de cancer de cérvix

con la finalidad de comparar resultados.

Para prevenir el incremento excesivo de cancer de cuello de utero a nivel
regional, es necesario incrementar los conocimientos y las actitudes, en

los estudiantes de la carrera de obstetricia de la universidad de Huanuco.

Sugiero a los docentes de la carrera de obstetricia considerar el cancer de
cérvix como un tema a tratar a partir del cuarto al séptimo ciclo con el

objetivo de poder engrandecer los conocimientos de los estudiantes.
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ANEXO 1
MATRIZ DE CONSISTENCIA

HIPOTESIS

VARIABLES

PROBLEMA
Problema General
;,Cuales son los
conocimientos
adquiridos sobre
prevencion y
deteccion  oportuna

del cancer de cérvix
en estudiantes de la
carrera de obstetricia
de la facultad de
ciencias de la salud
20227

Problemas
Especificos
-, Cudles son los
conocimientos
adquiridos sobre
prevencion del cancer
de cérvix en
estudiantes de la

carrera de obstetricia
de la facultad de
ciencias de la salud
20227

- ¢Cuadles son los
conocimientos

OBJETIVOS
Objetivo General
Determinar los

conocimientos

adquiridos sobre
prevencion y
deteccion  oportuna

del cancer de cérvix
en estudiantes de la
carrera de obstetricia
de la facultad de
ciencias de la salud
2022

Objetivos
Especificos

- Establecer los
conocimientos
adquiridos sobre
prevencion del cancer
de cérvix en
estudiantes de la

carrera de obstetricia
de la facultad de
ciencias de la salud
2022
- ldentificar los
conocimientos

Hipotesis general

Hii: Los conocimientos
adquiridos sobre prevencion
y detecciéon oportuna del
cancer de cérvix en
estudiantes de obstetricia de
la Universidad de Huanuco
es bajo.

Hi: Los conocimientos
adquiridos sobre prevencion
y detecciéon oportuna del
cancer de cérvix en
estudiantes de obstetricia de
la Universidad de Huanuco
es medio

His: Los conocimientos
adquiridos sobre prevencion
y deteccién oportuna del
cancer de cérvix en
estudiantes de obstetricia de
la Universidad de Huanuco
es alto.

Variable Observacion 1:

Conocimientos sobre prevencion del cancer de cérvix

Variable Observacion 2:

. Conocimientos sobre deteccién del cancer de cérvix

Variable Interviniente

Caracteristicas Generales de los estudiantes de obstetricia

Métodos y técnicas

La técnica a usar sera la entrevista que tiene por instrumento al
cuestionario, el cual sera aplicado a la muestra en estudio

Poblacion:

La poblacién estara constituida por todos los estudiantes de IV al VI ciclo
de Escuela Académica Profesional obstetricia que suman 150 estudiantes.
Tipo de muestreo

La seleccion de la muestra sera obtenida a través del muestreo no
probabilistico por conveniencia, teniendo en consideracion los criterios de

inclusién y exclusion previamente establecidos.

Diseno.
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adquiridos sobre
deteccion del cancer
de cervix en

estudiantes de la
carrera de obstetricia
de la facultad de
ciencias de la salud
20227

adquiridos sobre
deteccion del cancer
de cérvix en

estudiantes de la
carrera de obstetricia
de la facultad de
ciencias de la salud
2022.

- Describir las
caracteristicas
demograficas de los
estudiantes de la
carrera de obstetricia
de la facultad de
ciencias de la salud
2022

El estudio corresponde al disefio descriptivo con dos variables de

observacioén y graficado de la siguiente manera:

04
M/
\ 0O;

Donde:

M = Muestra del estudio

01= Conocimientos sobre prevencion
O-= Conocimientos sobre deteccion.
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ANEXO 2
CUESTIONARIO DE PREVENCION Y DETECCION DE
CANCER DE CERVIX

CONOCIMIENTOS ADQUIRIDOS SOBRE LA PREVENCION Y
DETECCION OPORTUNA DEL CANCER DE CERVIX EN ESTUDIANTES
DE LA CARRERA DE OBSTETRICIA DE LA FACULTAD DE CIENCIAS
DE LA SALUD-2022

Instrucciones: Estimados participantes, el presente cuestionario es parte de un
trabajo de investigacion. Se le pide por favor sinceridad al contestar las preguntas. El
cuestionario es andnimo y totalmente confidencial la cual no vulnera sus derechos.

Gracias por participar
l.- DATOS SOCIODEMOGRAFICOS
1.2. Edad:
1.3. Estado civil:
1.4. Ciclo que cursa
1.5. ¢ Religion que profesa?
Il.- CONOCIMIENTOS SOBRE PREVENCION DEL CANCER DE CERVIX
6 ¢ Cual es el virus causante del cancer cervical?

a. El virus del herpes humano.

b. El virus del papiloma humano.

c. El virus de inmunodeficiencia humana.
d. El virus de influenza.

7. ¢ Tener varias parejas sexuales es un riesgo de padecer cancer cervical?

8.- ¢ Qué anticonceptivo cree usted puede producir cancer del cervical?

Ampolla mensual

Ampolla trimestral

Anticonceptivo oral mensual

d. Anticonceptivo oral de emergencia

oo

9. ¢ Elinicio temprano de relaciones sexuales es factor de riesgo para padecer cancer
cervical?
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10. ¢ Tener habito de fumar cigarro es un riesgo de padecer cancer cervical?

11. ¢, Tener déficit de vitaminas C, A, E en el organismo; es factor de riesgo de padecer
cancer cervical?

12. ¢ Tener infecciones de transmision sexual recurrentes no es factor de riesgo para
padecer cancer cervical?

15. ¢ Quiénes pueden vacunarse contra el VPH?

a. Mujeres que cursan el 5° de primaria.
b. Mujer que ya tiene hijo(s). c. Mujer que ya tiene relaciones sexuales.
c. Mujer que no inicio con su actividad sexual.

16. 4,Cual es la edad ideal para vacunarse contra el VPH?

A partir de los 9 - 13 afios 29 d.
A partir de los 11 - 14 anos 30d.
A partir de los 8 — 12 afios 29d.
A partir de los 10 - 16 afios 30d

o0 oo

17. § Qué pruebas de tamizaje se realizan para detectar el cancer cervical?

Endoscopia.

Papanicolaou.

Ecografia transvaginal.
Examenes de orina y sangre.

aooo

18. ¢ Cuando se debe realizar las pruebas de tamizaje de cancer cervical?

Cuando tienes hijo(s).

A partir de los 30 anos.

Cuando tengas una ITS.

Cuando inicie relaciones sexuales.

a0 oo

19. ¢, Con que frecuencia se debe realizar la prueba de Papanicolaou?

a. Cada ano.
b. Cada 3 afios.
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c. Cada 6 meses.
d. Cada5 afo

20.- ¢ Cual es el tratamiento para en lesiones precancerosas?

a. Crioterapia.
b. Extraccion de utero.
c. Quimioterapia.

Il.- DETECCION OPORTUNA DEL CANCER DE CERVIX

21. Segun los conocimientos adquiridos en la carrera de obstetricia, elija una opcion
de respuestas sobre la deteccién del cancer de cérvix — marque en el casillero la
respuesta que corresponda.

22. ;Cuales son las pruebas y procedimientos que se utiliza para la prevencion del
cancer de cérvix?

a) PruebadeVPH e
b) Pruebade Papanicolau =000 eeeeeeeeeeeeee-
c) Infeccién visual con acido acético = —mmemmmeemmeeee-
d) Tactovaginal e
e) Examenespecular 00000000 e
ff ABC

23. s La prueba que se realiza en una muestra de células extraidas del cuello uterino
de la mujer, y se utiliza para detectar las cepas de VHP que se relacionan
frecuentemente con el cancer del cuello uterino se le conoce como?

a) PruebadeVPH e
b) Pruebade Papanicolau =00 eceeeeeeeeeeeee
c) Infeccion visual con acido acético ~  —mmmmmmmmeee-
d) Tactovaginal e
e) Examenespecular 000000 e

24. ; La prueba que también puede realizarse en una muestra de células de la vagina
de una mujer, y que ella misma puede obtener se le conoce como?

a) PruebadeVPH
b) Pruebade Papanicolau =00 e
c) Infeccién visual con acido acético ~  —m—mmmmmmmemmemm
d) Tactovaginal e
e) Examenespecular 00000 e

25. ¢ Cual es la prueba mas frecuente para detectar los cambios tempranos en las
células que pueden derivar del cancer del cuello uterino?

a) PruebadeVPH
b) Prueba de Papanicolau =00 e
c) Infeccion visual con &cido acético ~ —mmmmmmmmmem
d) Tactovaginal e

58



e) Colposcopia e

26. 4 Cual es la prueba de deteccion que se puede realizar con pocas herramientas
y a simple vista?

a) PruebadeVPH e
b) Pruebade Papanicolau =000 —ceeeeeeeeeeee
c) Infeccién visual con &cido acético ~  —-mmmmmmmmeee-
d) Tactovaginal e
e) Colposcopia e

27. ¢ Cuando se aplica una dilucion de vinagre blanco en el cuello uterino, y luego el
personal de salud busca anormalidad se trata de?

a) PruebadeVPH e
b) Pruebade Papanicolau =000 —ceeeeeeeeeeeeo
c) Infeccién visual con &cido acético ~  —mmmeemmmeeeme-
d) Tactovaginal e
e) Colposcopia e

28. s La prueba que utiliza un lente de aumento con fuente de luz a través del cual el
especialista examina si hay areas anormales en la vagina o cuello uterino se llama?

a) PruebadeVPH
b) Pruebade Papanicolau @~ =00 —eeeeeeeeeeeeeo
c) Infeccién visual con &cido acético = —mmmmmmmmeeeme-
d) Tactovaginal e
e) Colposcopia e

29. ¢ A qué edad se considera que es mas frecuente la realizacién del PAP?
a) 15-40 afos
b) 20-35 afios
c) 25 a 65 afnos

30. ¢ En qué condiciones no debe realizarse una citologia vaginal?

a) No estar menstruando

b) Utilizar medicamentos por via vaginal durante 3 dias anteriores de la citologia
c) Evitar duchas vaginales 2 o 3 dias antes de la prueba.

d) No mantener relaciones sexuales en las 48 horas previas a la citologia.

Pregunta Correcta: 02 puntos
Pregunta Incorrecta: 0 puntos.

Conocimiento bajo= 0 a 11 puntos
Conocimiento medio = 12 a 22 puntos

Conocimiento alto = 23 a 46 puntos
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ANEXO 3
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Y O , he
sido Informada del objetivo del estudio, he conocido los riesgos, beneficios y
la confidencialidad de la informacién obtenida. Entiendo que la participacion
en el estudio es gratuita. Estoy enterada que puedo participar, continuar o
retirarme del estudio en el momento en el que lo considere necesario, o por
alguna razon especifica.

Por lo anterior acepto voluntariamente ser participe en la investigacion
“CONOCIMIENTOS ADQUIRIDOS SOBRE LA PREVENCION Y

DETECCION OPORTUNA DEL CANCER DE CERVIX EN ESTUDIANTES
DE LA CARRERA DE OBSTETRICIA DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE
LA SALUD-2022

Firma
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