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RESUMEN

La organizacion Panamericana de la salud (OPS) menciona que el Papanicolaou
o la citologia cervical, es un examen ginecoldgico que sirve para detectar lesiones
precoces o neoplasias del cuello uterino, una herramienta clave para su deteccion
temprana, sin embargo, aunque se considera prevenible el cancer cervicouterino, la baja
adherencia a la prueba sigue siendo un desafio en salud publica, ya sea por la edad,
educacion, o aspectos sociales y culturales. El objetivo de esta investigacion fue analizar
la relacion existente entre los factores socioculturales y la de prueba de citologia cervical,
desde un enfoque cuantitativo con disefio descriptivo y transversal no experimental, la
muestra fue de 60 mujeres con un muestreo de tipo no probabilistico por conveniencia.
Para medir las variables de estudio se hizo uso de una encuesta denominada “Factores
asociados a la realizacion del Papanicolaou, (2015)” que comprendié mujeres entre 15 a
49 anos. Los resultados obtenidos mostraron que de las 60 mujeres el 50,0% respondid
impaciencia por la distancia y el tiempo para acudir al centro de salud cercano, también
se evidencio desconocimiento, ya que el 70,0% menciona no conocer cada que tiempo
debe realizarse la prueba, por otro lado en cuanto a su realizacion el 39,0% se realiz6 la
prueba una vez en la vida, y finalmente la correlacion de Pearson entre los factores
socioculturales y la citologia cervical evidenci6 una correlacion positiva significativa del
0,01 entre ambas variables. En conclusion, existe relacion entre los factores
socioculturales y la prueba de citologia cervical, debido a diversos factores que estan
presente como barrera principal, lo que resalta la necesidad de mejorar la educacion, el
acceso para aumentar la adherencia y mejorar la salud sexual de las mujeres en la

comunidad.

Palabras clave: Adherencia; factores socioculturales; mujeres; neoplasias del

cuello uterino; Papanicolaou.



ABSTRACT

The Pan American Health Organization (PAHO) mentions that the Pap smear or
cervical cytology is a gynecological examination that serves to detect early lesions or
neoplasias of the cervix, a key tool for its early detection, however, although cervical
cancer is considered preventable, low adherence to the test remains a public health
challenge, whether due to age, education, or social and cultural aspects. The objective of
this research was to analyze the existing relationship between sociocultural factors and
the cervical cytology test, from a quantitative approach with a descriptive and non-
experimental cross-sectional design, the sample was 60 women with a non-probabilistic
convenience sampling. To measure the study variables, a survey called "Factors
associated with the performance of the Pap smear, (2015)" was used, which included
women between 15 and 49 years old. The results obtained showed that of the 60 women,
50.0% responded with impatience due to the distance and time to go to the nearest health
center. Lack of knowledge was also evident, since 70.0% mentioned not knowing how
often they should take the test. On the other hand, regarding its performance, 39.0% had
the test once in their life. Finally, the Pearson correlation between sociocultural factors
and cervical cytology showed a significant positive correlation of 0.01 between both
variables. In conclusion, there is a relationship between sociocultural factors and cervical
cytology testing, due to various factors that are present as the main barrier, which
highlights the need to improve education and access to increase adherence and improve

the sexual health of women in the community.

Keywords: Adherence; sociocultural factors; women; cervical neoplasias; Pap

test.
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INTRODUCCION

El cancer se ha consolidado como una de las principales causas de muerte en las
Américas, se estima que para el afio 2045, el nimero de casos alcanzard los 6,7 millones.
La Organizacion Panamericana de la salud destaca la gravedad de esta situacion,
resaltando que entre las mujeres los tipos de cancer mas comunes son el de mama en un
30,7%, de pulmoén en un 10,3%, colorrectal en un 9,6%y uterino en un 6,4%. A partir de
esta Ultima causa mencionada surgen datos donde en América Latina y el Caribe, se
obtuvieron cifras superior a 63,000 diagnosticos de cancer cervicouterino y mas de 33,000

mujeres fallecieron a causa de esta enfermedad (OPS, 2025).

Investigadores recientes de la Agencia Internacional de cancer mencionan
estrategias que podrian facilitar a paises la erradicacion de este tipo de cancer, una de
ellas es la vacunacion del VPH, misma que brinda proteccion persistente inclusive 15
afios después de su colocacion, donde para el logro de este objetivo se requiere de tres
aspectos fundamentales el cual se basa en vacunacion, deteccion y tratamiento (OMS,

2025).

En México, el cancer cervical fue identificado como el segundo tipo de cancer
mas diagnosticado y a la vez la segunda causa de muerte entre las mujeres en el afio 2020
con aproximadamente 9 439 nuevos casos y 4 335 muertes. La tasa de incidencia fue del
12,6% y la tasa de mortalidad de 5,7% por cada 100 000 mujeres. A pesar de esto se
observa una disminucion significativa en la incidencia en comparacion con el afio 2012

(Medrano, 2022).

De mismo modo en Ecuador, se estima que mas de 1 600 nuevos casos de cancer
cervical se diagnostican cada afo, siendo la segunda causa de muerte en mujeres del grupo
etario de 20 a 69 afios. Segin datos del Observatorio Global del Cancer (GLOBOCAN),
Ecuador, ocupa el séptimo lugar en América Latina, en cuanto a la prevalencia de cancer
cervical, después de Chile, estos dos paises de la region representan mayor incidencia de

la enfermedad (Garcia et al., 2021).

Por otro lado, la educacion se ha considerado como uno de los factores sociales
mas importantes para la realizacion del Papanicolaou, ya que algunos estudios han

demostrado que mujeres sin un nivel educativo tienden a no realizarse la prueba, situacion



que se encuentra estrechamente ligada a zonas rurales, donde existen comunidades con

limitado acceso a los servicios de salud.

A su vez en lo que respecta a los servicios de salud, cabe destacar que es un
principal componente para la promocion de la salud y la prevencion de enfermedades, sin
embargo, existen barreras que dificultan tener el acceso a estos servicios tales como;
recursos economicos, infraestructura del establecimiento de salud, ubicacion geografica,
falta de centros de salud cercanos, ausencia de seguros médicos, lo que desmotiva a

muchas mujeres la realizacion de la prueba.

Finalmente, luego de haber mencionado aspectos importantes que interfieren en
la realizacion de la prueba no podemos dejar de lado los factores culturales, ya que
aspectos como la religion, creencias, tabues, influyen en el acceso y adherencia a la
prueba, debido a que estas barreras se ven reflejadas en la falta de interés para llevar a

cabo esta prueba de control.

Este trabajo investigativo tuvo como objetivo analizar aquella relacion existente
entre los factores sociales y culturales, y la realizacion de la prueba de citologia cervical
en mujeres de edad fértil en la comuna Dos Mangas, cuyo objetivo es evaluar y obtener
resultados a partir de la herramienta de investigacion encuesta “Factores asociados a la
realizacién del Papanicolaou (2015)” donde fueron seleccionadas 60 mujeres para el

estudio.

En los resultados se encontrd que existe una relacion entre los factores
socioculturales y la prueba de citologia cervical, el 13,3 % respondié que uno de los
motivos por los que no se someten a la prueba de control es el temor al resultado, también
se demostré que existe falta de conocimiento con respecto al tema ya que el 48,3 %
menciona no conocer que es la prueba del Papanicolaou, finalmente en cuanto a la

realizacion el 39,0% se realizo la prueba una vez en la vida.

En la correlacion de Pearson se demostr6 una correlacion positiva significativa
de 0,01 donde se pudo evidenciar que los factores socioculturales estan asociados a la
citologia cervical , lo que resalta la necesidad de mejorar la educacion, el acceso para
aumentar la adherencia a la prueba y mejorar la salud sexual de las mujeres en la

comunidad.



CAPITULO 1

1. El problema

1.1 Planteamiento del problema

La prueba de citologia cervicovaginal o Papanicolaou se utiliza para detectar y
diagnosticar lesiones benignas y malignas en el cuello uterino, su aplicacion ha
demostrado reducir la morbimortalidad en al menos un 80% siendo efectiva en mujeres
entre 21 y 65 afios. La prevencidn es un factor fundamental ya que cada diez horas se
detecta un nuevo caso y cada 24 horas se registra una muerte por esta enfermedad. Esta
prueba de tamizaje tiene una sensibilidad que varia entre el 32,4 % y el 90% con una

especificidad del 90% (Paredes & Fernandez, 2023).

A nivel mundial, el cancer cervicouterino (CCU) es la cuarta enfermedad maligna
mas comun en las mujeres con una incidencia de 13,3 por cada 100 000 habitantes y
representa una tasa de mortalidad de 7,3 por cada 100 000 habitantes (MSP, 2024). En
Reptiblica Dominicana el cancer cervical ocupa el segundo lugar entre los cénceres
ginecologicos, segin la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) a través del
GLOBOCAN en el afo 2022, este pais registr6 967 nuevos casos de cancer cervical y

622 fallecimientos relacionados con esta enfermedad (OMS, 2024).

Por otra parte, en paises desarrollados del continente americano como Estados
Unidos, la realizacidon de esta prueba ha permitido detectar el cancer cervicouterino en
etapas tempranas, lo que ha aumentado la tasa de supervivencia de las mujeres. En
Ecuador, de acuerdo con el Instituto Nacional de Estadisticas y Censos (INEC) en 2022,
la tasa de mortalidad por cancer cervicouterino es de 11.9 por cada 100 000 habitantes.
Estos datos demuestran la baja adherencia de las mujeres a someterse a la prueba de
citologia cervical, a pesar de que el cancer cervicouterino es uno de los canceres
prevenibles sigue siendo un problema de salud publica significativo a nivel mundial

(MSP, 2024).

En Costa Rica seglin la Revista Médica Sinergia, en uno de sus articulos menciona
que el cancer de cérvix sigue siendo una enfermedad importante tanto por su incidencia
y mortalidad, su etiologia se conoce claramente ya que es generada por la infeccion del
virus del papiloma humano o también conocido como HPV, y juega un papel crucial para
el desarrollo del cancer de cuello uterino. El método de tamizaje mas comun es el

Papanicolaou. Aunque el tratamiento quirargico en estadios tempranos y la quimioterapia



en estadios avanzados son efectivos, las recurrencias sistémicas siguen siendo un desafio

importante en el manejo del carcinoma cervical (Redondo et al., 2022).

Sin embargo, el éxito en la detencion temprana del céncer cervical depende
también del abordaje de los factores socioculturales que influyen en la aceptacion a este
procedimiento preventivo. En Panama Segun Barrera (2021), menciona que los factores
socioculturales se refieren a la realidad creada por los seres humanos pensantes y su
interaccion con el entorno u otras sociedades, una realidad que no solo influye en el
comportamiento, sino que también puede cambiar el pensamiento y variar a lo largo de

las diferentes etapas de la vida.

En Ecuador desde la Universidad Catélica de Cuenca se llevdo a cabo una
investigacion mas profunda de los serotipos que pueden causar el cancer cervicouterino
donde se identifico el serotipo de alto riesgo oncologicos mas frecuentes que son 16, 58

y 31, a diferencia de el de bajo riesgo que es 61, 81,y 6 (Yuxi et al., 2021).

En la comuna Dos Mangas perteneciente a la provincia de Santa Elena no se ha
investigado como los factores socioculturales estan asociados a la realizacion de la prueba
de citologia cervical, el desconocimiento de esta problematica impulso la ejecucion de
este trabajo con el fin de analizar estos factores y desarrollar estrategias efectivas que
mejoren el acceso y aceptacion de la prueba del Papanicolaou o citologia cervical en la

comunidad.

1.2 Formulacion del problema
(Cudles son los factores socioculturales que influyen en la realizacion de la prueba

de citologia cervical en mujeres de edad fértil, Comuna Dos Mangas, Santa Elena 20247

2. Objetivos

2.1 Objetivo general
Analizar la relacioén existente entre los factores socioculturales y la prueba de

citologia cervical en mujeres de edad fértil, Comuna Dos Mangas, Santa elena, 2024.

2.2 Objetivos especificos

1. Identificar los factores sociales y culturales que predominan en la realizacion de
la prueba de citologia cervical en mujeres de edad fértil de la Comuna Dos
Mangas.

2. Evaluar el nivel de conocimiento de las mujeres en edad fértil sobre la prueba de

citologia cervical.



3. Determinar las practicas relacionadas con la realizacion de la prueba de citologia

cervical.

3. Justificacion

La citologia cervical es una herramienta clave en la deteccion del cancer, aunque
en la actualidad se sugiere reemplazarla por la prueba de VPH para mejorar la prevencion.
Un resultado positivo no significa cancer, pero indica la necesidad de un seguimiento mas
cercano. Las infecciones por VPH pueden desaparecer o volverse inactivas, aunque
algunas con el tiempo se reactivan, por lo que se recomienda un seguimiento vigilante,
he aqui la importancia para el desarrollo de este trabajo donde se buscé analizar cuéles

son los factores socioculturales que estan asociados a someterse a esta prueba de control.

Al buscar respuesta a la formulacion del problema, se lleg6 a la poblacion para
explicar el fin de la investigacion y ofreciendo informacion sobre la importancia de la
tematica, que a la vez resulta ser un actual problema de salud publica en diversas zonas
rurales como se ha demostrado en anteriores investigaciones con relacion al Papanicolaou

y su relacion con los factores sociales y culturales.

El desarrollo de esta investigacion es crucial, ya que pone de manifiesto la
necesidad urgente de implementar estrategias que faciliten el acceso a las pruebas de
control en mujeres de edad fértil, para prevenir enfermedades de manera oportuna,
reduciendo asi la falta de informacién de las mujeres en zonas rurales. En el contexto
académico se obtuvo datos y cifras porcentuales que a futuro complementard la
investigacion , potenciando el razonamiento y reflexion sobre el acceso a los servicios de

salud, promocién de salud y la prevencion de enfermedades.

En la perspectiva social, se busc6 empoderar a la poblacién respecto a la
importancia de la prevencion del cancer cervicouterino, lo que repercute directamente en
la calidad de vida de las mujeres, y no solo empodera a las mujeres para la toma de
decisiones, sino que también fomenta una comunidad mas equitativa,

independientemente de su contexto social en la que se encuentre.

El presente proyecto es viable debido a su accesibilidad que presenta en la
poblacion objetivo y por la disponibilidad de recursos humanos y materiales necesarios
para llevar a cabo la investigacion, sin embargo, es de suma importancia destacar el apoyo
y colaboracion de las autoridades locales y la disposicion de la comunidad en

participacion, ya que sin ellos no es posible el logro de este proyecto.
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CAPITULO II

2. Marco teorico

2.1 Fundamentacion referencial

En el afio 2020, a nivel mundial se reportaron mas de 19 millones de casos de
cancer, segun datos de Cancer Today (2021), el portal oficial de la Agencia Internacional
para la investigacion sobre el Cancer, de este total, el 3.1% correspondié a cancer
cervicouterino, y mas de 9 millones de personas fallecieron debido a esta enfermedad, y
el cancer cervicouterino represent6 el 3.3% de estas muertes (Alvarado et al., 2023).

Las tasas mas altas de incidencia y mortalidad por cancer de cuello uterino se
observan en las regiones de Africa Subsahariana, América Central y el Sudeste Asiatico.
Entre las diferencias de estas regiones, se puede decir que el cancer de cuello uterino tiene
cierta relacion en cuanto a servicios de vacunas, cribado, tratamiento, factores de riesgo,
prevalencia del VIH, determinantes sociales y econdémicas como el sexo, género y
pobreza (OMS, 2023).

En América Latina, una investigacion que se llevé a cabo en la ciudad de México
por una estudiante de Enfermeria acerca de los “Factores socioculturales que interfieren
en la realizacion del Papanicolaou en las mujeres indigenas mexicanas” donde el objetivo
fue identificar aquellos factores socioculturales que interfieren en la realizacion del
Papanicolaou.

Desde un enfoque cuantitativo demostrd que de 23 mujeres encuestadas el 100 %
manifestod una actitud indiferente hacia la toma de Papanicolaou, en lo que respecta a su
realizacion ninguna se habria hecho la prueba ya sea por desinterés, miedo al resultado,
opinion de sus parejas. Por otro lado, en base al inicio de vida sexual activa en edades de
16 y 20 afios estuvo representado con un 52.2%, seguido de 15 afios o menor a esa edad

con un 43.5% (Zapata et al., 2018).

En Ecuador segtn informacion de Cancer Today (2021) para el afio 2020, existian
29 273 personas con cancer del cual 16 083 son mujeres y 1 534 de ellas estaban
diagnosticadas con céancer cervicouterino. Un estudio en la ciudad de Babahoyo titulado
“Factores socioculturales asociados en la decision de toma de muestra del test de citologia
cervical en el centro de salud 4 de mayo” desde un enfoque mixto, de tipo retrospectivo
y transversal no experimental, se logr6 obtener la recoleccion de datos con una muestra

de 80 usuarias donde se evidenci6 los siguientes resultados:



Los datos sociodemograficos, en términos de edad predominaron entre 36 a 45
afos el cual represento el 32%, seguido de 26 a 35 con un 29%. Se obtuvo que en la
educacion el 52% termino la secundaria, el 24 % la primaria y el 10 % cuenta con un
tercer nivel, mientras que el 66% son amas de casa. Sin embargo, en los factores
socioculturales en lo que respecta a creencias el 50% manifestd que si no existe molestia
alguna no tienen por qué realizarse la prueba, el 24% considerd que el Papanicolaou es
solo para mujeres postmenopausicas y edad avanzada, y por otro lado lo que respecta a
mitos el 77% de las usuarios refirid que el Papanicolaou es muy doloroso (Cervantes &

Cérdenas, 2020).

Mientras que, en Loja, la investigacion “Conocimientos, actitudes y précticas
sobre Papanicolaou en mujeres de edad fértil que acuden al Hospital Universitario
Motupe Loja, desde un enfoque cuantitativo, con una poblacion entre 7 753 pacientes, y

una muestra de 366 mujeres.

Los resultados indicaron que mas del 50% de las encuestadas tenian entre 18 y 33
afios, en cuanto al nivel de conocimiento sobre el Papanicolaou, se encontrd que el
49.45% tenia un conocimiento medio, el 49.18% bajo y solo el 1.37% un conocimiento
alto. La mayoria de las mujeres encuestadas expresaron actitudes desfavorables hacia el
examen de Papanicolaou, representando el 66.12% del total, frente al 33.88% que mostro
una actitud positiva. Ademas, el 73.22% de ellas no sigue las practicas correctas para
realizar el examen, en comparacion con el 26.78% que si lo hace (Carrion & Minga,

2020).

En la ciudad de Cuenca, se realizé un estudio titulado "Factores que influyen en
la no realizacion del examen de Papanicolaou en mujeres de 20 a 40 afios de la comunidad
Shaime" entre octubre del 2022 y marzo del 2023, esta investigacion tuvo como objetivo
identificar las razones que dificultan que las mujeres de 20 a 40 afios se realicen el examen
de Papanicolaou. De las encuestadas el 68.6% de las mujeres en la comunidad de Shaime
no se sometieron al examen de Papanicolaou. La edad promedio de la poblacion estudiada
fue de 11 a 28 afios, del cual el 67.1% estudié educacion primaria y el 97.1% de las
mujeres se identificaron como indigenas, estos resultados respaldan que existe una

problematica en la falta de realizacion del Papanicolaou (Yaruqui & Sanchez, 2023).

En la peninsula de Santa Elena, se llevd a cabo un estudio titulado “Factores

socioculturales y su influencia en la aceptacion del examen citoldgico vaginal en usuarias



del Centro de Salud Santa Elena 2019”. El objetivo de esta investigacion fue identificar
los factores que influyen en la decision de realizar este examen. Con un enfoque mixto,
descriptivo y transversal, el estudio abarco a las usuarias que acudieron al centro de salud

entre enero y marzo del 2020 y se trabajé con una muestra de 63 mujeres en edad fértil.

Los resultados de esta investigacion demostraron que el 80% de las usuarias no se
habian realizado ningin Papanicolau, el 85% respondi6 que tenia temor a realizarse el
test, el 55% de las mujeres solo estdn acostumbradas a realizarse el examen solo cuando
inician su vida sexual, por lo que se concluyd que los factores socioculturales influyen

demasiado para la toma de esta prueba (Ramirez & Bejeguen, 2020).

2.2 Fundamentacion tedrica

2.2.1 Anatomia del aparato reproductor femenino

El aparato reproductor femenino esta compuesto por d0rganos genitales internos y
externos, que en conjunto permiten las funciones sexuales y reproductivas. Los genitales
externos, también conocidos como vulva, incluyen el monte del pubis, los labios menores,
mayores, el clitoris, el vestibulo vaginal, el bulbo del vestibulo y las glandulas
vestibulares. Estos estan sostenidos por el periné femenino. En este contexto el utero,
ovarios, trompa uterinas, y vagina corresponden a los 6rganos internos y cumplen un

papel fundamental en la fertilidad, y el proceso de gestacion (Vélez, 2023).

El ttero, es un organo que forma parte del aparato reproductor femenino, se
encuentra ubicado en direccion de la pelvis, sobre la vejiga, y se compone
anatdmicamente del istmo, cuello y cuerpo. Aunque su anatomia parece ser simple en
realidad su histologia es algo compleja, comprende dos fases, (proliferativa y la
secretora), y consta de tres capas, endometrio, perimetrio y miometrio. El tero cumple
un papel fundamental en la reproduccion. En edad fértil persiste un compés alrededor de
28 dias regulado por el ciclo menstrual, el cual consta de tres fases; fase menstrual,
proliferativa y secretora. Conforme a su capacidad de adaptarse y cumplir multiples roles

lo convierte en un 6rgano importante en el cuerpo femenino (Serrano, 2023).

2.2.2 Cancer cervicouterino

El cancer cervicouterino es una alteracion celular del cuello uterino que a menudo
comienza con lesiones precancerosas. La mayoria de los casos (83%) se dan en paises en
desarrollo. Aunque es poco comin en mujeres jovenes, el riesgo aumenta a partir de los

35 afios, ya que requiere un largo periodo de tiempo para que los factores de riesgo, como



la infeccion por el VPH, relaciones sexuales tempranas, multiples parejas y el tabaquismo,
desencadenan el proceso cancerigeno. La combinacion de estos factores aumentan el

riesgo considerablemente de desarrollar cancer cervicouterino (Avila et al., 2021).

Las enfermedades neoplésicas, especialmente el cancer cervicouterino (o también
conocida por sus siglas “CaCu”), se han consolidado como un importante problema de
salud publica a nivel global. E1 CaCU es el segundo tipo de cancer mas frecuente entre
las mujeres a nivel mundial, la infeccidon por el virus del papiloma humano ha sido
reconocida como un factor etioldgico fundamental para el desarrollo del CaCU, se han
identificado mas de 120 tipos de HPV, y una tercera parte de ellos puede infectar el

epitelio del tracto genital.

La infeccion por este virus se da principalmente por via sexual, la prevalencia de
esta infeccion alcanza su punto maximo en mujeres menores de 25 afios, coincidiendo
con el inicio de su vida sexual y luego disminuye de manera considerable en edades
medias y mayores. Dado que las adolescentes y las mujeres jovenes presentan tasas
elevadas de infeccion, se las considera un grupo de alto riesgo para desarrollar lesiones

premalignas y malignas en el cuello uterino (Polanco et al., 2020).

2.2.3 Sintomatologia

De acuerdo con su sintomatologia se encuentra clasificado en dos estadios:

Estadio temprano: Aqui los sintomas se presentan como sangrado vaginal (luego
de haber tenido relaciones sexuales, después de la menopausia, entre periodos
menstruales), periodos menstruales abundantes, flujo vaginal (liquido de olor fuerte o con
sangre), dolor pélvico y dispareunia, es decir aquel dolor presente durante las relaciones

sexuales.

Estadio avanzado: Se muestran sintomas como dificultad o dolor al evacuar,
sangrado a nivel del recto, disuria, hematuria, dolor sordo a nivel de las lumbares, edema
a nivel de las extremidades inferiores, dolor abdominal y fatiga (Instituto Nacional Del

Cancer, 2022).

2.2.4 Factores de riesgo

Espinosa R. & Garcia P. (2024) mencionan 15 factores de riesgo:

v" Inicio temprano de una vida sexual, (menor a los 18 afios de edad).

v" Diversos contactos sexuales sin barreras de proteccion .
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v" Tener alghn tipo de infeccion por el (VPH), vinculados al desarrollo del cancer
cervicouterino.

Algun tipo de infeccion ocasionado por el VIH.

Tener alglin tipo de infeccion ocasionada por clamidia.

Mujeres con un sistema inmunologico débil o comprometido.

Uso constante de métodos anticonceptivo via oral.

Antecedentes de embarazo a término menor a los 20 afos de edad.
Tres 0 mas embarazos a término.

Obesidad.

Sedentarismo.

Tabaquismo.

Consumo de bebidas alcohdlicas.

Poco consumo de frutas y vegetales.

LSRN N N N N N U N N NN

Tener antecedentes familiares de cancer cervicouterino.

2.2.5 Citologia cervical

El Papanicolaou tradicional consiste en transferir células cervicales a un
portaobjetos para su analisis, aunque factores como sangre o residuos pueden dificultar
la interpretacion. Por otro lado, cuando hablamos de citologia convencional y de base
liquida nos acerca a una efectividad y precision para poder detectar alguna lesion de gran
gravedad, en caso de llegar a encontrar alguna célula anormal es muy necesario que se le
envie al paciente a realizarse una colposcopia, sin embargo, si se requiere de un examen
mas especializado y se recomienda realizarse una biopsia colposcopica este ayuda a

confirmar una displasia (Karjane, 2024).

Ambas permiten detectar alguna lesion premaligna o maligna. Cuando un paciente
se realiza una citologia vaginal brinda informacién acerca del estado hormonal, asi como
la presencia de algiin microorganismo, el objetivo de estas revisiones hace una vision mas
general del panorama temprano a la deteccion de la enfermedad, la citologia cervical
resalta su importancia en este examen de facil acceso y rapido de realizar cuyo factor solo

esta en la aceptacion de quien quiere realizarse la prueba.

2.2.6 Orientacion al paciente

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (2016), antes de realizar la prueba de
Papanicolaou o prueba de citologia cervical, es fundamental que el médico garantice la

confidencialidad y privacidad para que la paciente se sienta comoda y pueda expresar
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cualquier duda o preocupacion. Ademas, debe ofrecer informacion clara sobre el
propdsito y los beneficios de la prueba. Si el profesional que va a realizar el procedimiento
es hombre, se recomienda preguntar a la paciente si prefiere un médico mujer para realizar
el procedimiento, en caso de sentir inseguridad se sugiere contar con un asistente o

acompafiante para garantizar mayor seguridad y confort al paciente.

Tener un ambiente de confianza es fundamental para que acepten sin dificultad el
procedimiento, preparar la sala y empezar un didlogo con preguntas y respuestas fortalece
la confianza para que se sientan seguras de poder compartir cualquier duda, esto
contribuye a la minimizacién de barreras cuyo objetivo es aumentar la incidencia y

disminucién de enfermedades asociadas a ella.

2.2.7 Factores socioculturales

Los factores socioculturales hacen referencia a todo aquel significado de valor,
creencia o rasgos que identifican a la persona asi como tradiciones alimenticias, cultura
o costumbres (Rocha et al., 2017). Cabe recalcar que los estudios socioculturales estan
vinculados a conceptos y términos como credo o ideales, comunicacion, etnicidad, clases

sociales y medios de produccion, etc.

El término “sociocultural” es aquel proceso relacionado a los aspectos culturales
y sociales de cualquier comunidad, es el elemento de ciertos dinamismos humanos cuyo
sentido se otorga a las conductas individuales asi como colectivas en una persona

(Bembibre, 2022).

2.2.8 Edad

La edad es considerada como el tiempo que transcurre en una persona, cada
persona crece de manera diferente, sin embargo, existen caracteristicas similares que
marcan la diferencian por ejemplo estas etapas: la infancia, juventud, adultez y vejez. De
acuerdo con la presente investigacion la edad de la mujer esta enfocada especificamente
en edad fértil que seglin indica la Organizacion Mundial de la salud (OMS) abarca desde

los 15 a 49 afios.

2.2.9 Estado civil

El estado civil se refiere a la situacion legal de una persona en relacion con su

convivencia, ya sea con una pareja o de manera independiente, esta constituida por las
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siguientes modalidades: soltero (a), casado (a), divorciado (a), viudo (a) o separado (a),

dependiendo de las circunstancias personales de cada individuo.

De acuerdo con la investigacion el estado civil representa un factor de gran
relevancia ya que mujeres segun su estado conyugal y respetando la cultura de cada una
de ellas, se ven afectadas debido a que le resulta menos importante la realizacion del
papanicolaou, aunque en su realidad actual muchas de ellas mantienen una vida sexual

activa.

2.2.10 Religion

La religion es un concepto amplio que puede variar segun la interpretacion y las
creencias de cada persona. En términos generales se puede entender la religion como el
resultado del esfuerzo humano por conectar con lo divino, a través de rituales y
ceremonias espirituales profundas, buscan una relacion con un ser supremo, guiadas por
creencias y sentimientos personales, que orientan hacia lo que les inspira o les otorga

significado.

En la investigacion, se observa que mujeres se identifican con una religion,
algunas de las cuales practican su fe de manera libre, mientras que otras de ellas deben
seguir reglas estrictas y restricciones que le impiden someterse a ciertos procedimientos
médicos, como la prueba de citologia cervical. Esta situacion genera una problematica
significativa, ya que, al intentar cumplir con sus creencias religiosas, pueden

comprometer su salud.

2.2.11 Nivel de escolaridad

El nivel de escolaridad se refiere al grado educativo alcanzado por una persona.
Nivel que refleja la formaciéon que una persona ha recibido a lo largo del tiempo. Sin
embargo, debido a diversas dificultades algunas personas no han podido acceder a la
educacion formal, lo que puede generar limitaciones en su comprension de temas
importantes, como la salud, y la importancia de la deteccion temprana de enfermedades.
Esto subraya la importancia de brindar promocién de salud en comunidades, y mejorar

asi la comprension de diversos temas fundamentales en cuanto a salud.

2.2.12 Mitos y creencias
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Los mitos son aquellas narraciones que tratan de explicar al mundo a través de
acontecimientos extraordinarios cuya forma es captar la atencion y expresar aquello que

no tiene fundamento.
Muchas mujeres tienen la creencia de que el Papanicolaou causa lo siguiente:

- Mucho dolor en la zona vaginal.

- A mi no me va a pasar nada si no me realizo la prueba.

- El cancer de utero no puede ser tratado y no tiene cura.

- Soy muy joven como para hacerme la prueba del Papanicolaou.

- No tengo relaciones sexuales por lo tanto no debo realizarme la prueba.

- En mi nifiez me vacuné con el VPH, me protegi con la vacuna nunca me
dard la enfermedad.

- Si algln dia me diagnostican cancer cervicouterino igual voy a morir.

- No me realizo el Papanicolaou porque mi pareja 'y yo somos fieles y no me
dara la enfermedad.

2.2.13 Conocimientos, actitudes y practicas

Los estudios CAP son estudios que brindan el marco general frente a
conocimientos, actitudes y practicas de una comunidad determinada frente a un tema
social especifico (salud, educacion, participacion ciudadana, entre otros) para la
aplicacion de un programa orientado a brindar mejor calidad de vida con relacion a dichos
aspectos, es decir, son estudios que investigan el proceso del conocimiento (identificado
por su sigla C), actitudes (como A) y practicas (identificada como P) estas manejan los
comportamientos que tienen las personas en una poblacion o estilos de vida en la vida

diaria (Moreno & Rojas, 2018).

2.2.14 Conocimiento

Se refieren a los datos concretos en los que una persona se basa para decidir su
conducta, es decir, lo que debe o puede hacer frente a una situacion, partiendo de
principios tedricos y/o cientificos incluyendo la capacidad de representacion y percepcion
personal. Por otro lado, el grado de conocimiento comprobado permite identificar las
areas en las que es necesario realizar esfuerzos en materia de informacioén y educacion

(Campino, 2017).

Es importante destacar que el conocimiento sobre la prueba de Papanicolaou es

uno de los principales factores que determinan su utilizacion, tener conocimiento de ello
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da utilidad en el Pap ,ya que aumenta seis veces la probabilidad de uso, también se observa
una relacion directamente proporcional entre la prevalencia de utilizacion del Pap y el

nivel de escolaridad en mujeres y sus parejas sexuales.

2.2.15 Practica

Las practicas forman parte del dia a dia de un sujeto en diferentes aspectos o
actividades de su vida, las practicas o también denominadas comportamientos son
aquellas acciones que una persona tiene, se presentan a través de manifestaciones como

reacciones o actuaciones ante una situacion, son hébitos que se tiene (Campino, 2017).

2.3 Fundamentacion de enfermeria

En enfermeria tanto las teorias como modelos conceptuales son de suma
importancia en la practica asistencial, ya que orientan al profesional al momento de
brindar cuidados al paciente, y asi brindar una atencion de calidad y calidez. Dentro de
este contexto es fundamental destacar la importancia de conocer sobre las teorias, ya que
a futuro deben ser aplicados en el campo de la salud. Por esta razén Nola Pender, Dorothea
Orem y Virginia Henderson sirven de base para esta investigacion, centradas a
concientizar a las mujeres de la comuna Dos Mangas, a mejorar el acceso a la prueba de

citologia cervical (Rebolledo et al., 2021).

2.3.1 Dorothea Orem: Teoria del déficit de autocuidado

Dorothea Orem plantea que el objetivo del profesional de enfermeria es ayudar a
las personas a desarrollar acciones de autocuidado para mantener una buena salud. Para
lograrlo, el enfermero ofrece orientacion, apoyo fisico o psicologico, crea un ambiente
propicio para el desarrollo personal y educa en salud. Su teoria general incluye tres
componentes: la teoria del autocuidado, la teoria del déficit de autocuidado y la teoria de

los sistemas de enfermeria (Vivas, 2023).

La Teoria del Déficit de Autocuidado de Dorothea Orem nos ayuda a entender
como el autocuidado, puede influir en la salud de las mujeres, puesto que muchas veces,
la falta de informacién sobre la importancia del Papanicolaou, las dificultades para
acceder a los servicios de salud, o incluso miedos y barreras culturales, pueden impedir
que las mujeres se realicen este examen tan necesario. En estos casos, el rol de los
profesionales de la salud es fundamental, no solo brindando informacién, sino también
acompafiando, apoyando y facilitando el acceso a esos cuidados que las mujeres necesitan

para mantener su salud.
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2.3.2 Nola Pender: Modelo de promocion de la salud

Nola Pender desarroll6 su teoria de promocion de la salud en el afio de 1982, por
lo tanto, esta teoria es comunmente usada hasta la actualidad por los trabajadores en salud,
ya que se relaciona desde las actividades mas sencillas como es el uso de guantes hasta el
punto de vista de salud de los pacientes, pero especialmente enfocados en promocionar
habitos saludables en el individuo. Modelo que refleja ser una herramienta de gran ayuda
para enfermeros, ya que ayuda a entender y motivar un estilo de vida saludable con el fin

de prevenir enfermedades (Aristizabal et al., 2011).

De esta manera el modelo de promocién de la salud de Nola Pender, se relaciona
con la decision que tienen las mujeres a someterse a la prueba de citologia cervical en la
frecuencia recomendada como lo establecen politicas en salud y esto va a depender de
diversos factores, ya sean barreras sociales o culturales, que limitan la decision de acudir
a un centro de salud cercano para llevar el control de la salud individual. Cuando las
mujeres reciben algln tipo de consejeria por parte de algin profesional en el area es mas
probable que se realicen la prueba, facilitando la prevencion del cancer cervicouterino

mediante la deteccion temprana.

2.3.3 Virginia Henderson: Modelo de las 14 Necesidades Humanas

Es un modelo que parte de teorias establecidas en 14 necesidades humanas, de
acuerdo con su concepto manifiesta que este puede ser integral o por componentes ya sea
biologico, psicologico, sociocultural o espiritual. Basadas en estas 14 necesidades
podemos mencionar que referente a la investigacion podria alterarse el nimero 5 (dormir
y descansar bien), 8 (mantener una buena higiene corporal), 10 (comunicar emociones o
aquellas necesidades temores u opiniones), 11 (actuar o reaccionar en base a sus propias
creencias) y 14 (aprender, descubrir o satisfacer esa curiosidad que se dirige al desarrollo

y a una salud normal) (Miguez, 2021).

Una vez mencionadas las posibles necesidades mdas importantes podemos
manifestar que todas estas influyen mucho tanto en la toma de decisiones basadas en sus
creencias religiosas o aquel temor que sienten quizés al tener un resultado que puede ser
positivo o negativo, asi mismo la sensacion de pensar que tan grave puede ser para su
salud, para eso es importante siempre mantenerse informada ya que un examen sencillo

y facil puede cambiar su vida para siempre.
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2.4 Fundamentacion legal

2.4.1 Constitucion de la Republica del Ecuador

Segun la constitucion de la republica del Ecuador de 2008;
Capitulo II, Séptima sesion nombrada salud menciona:

Art.32.-La salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya realizacion se vincula
al ejercicio de otros derechos, entre ellos el derecho al agua, la alimentacion, la educacion,
la cultura fisica, el trabajo, la seguridad social, los ambientes sanos y otros que sustentan

el buen vivir (Constitucion de la republica del Ecuador, 2008, p.18).

El Estado garantizard este derecho mediante politicas economicas, sociales,
culturales, educativas y ambientales; y el acceso permanente, oportuno y sin exclusion a
programas, acciones y servicios de promocion y atencion integral de salud, salud sexual
y salud reproductiva. La prestacion de los servicios de salud se regird por los principios
de equidad, universalidad, solidaridad, interculturalidad, calidad, eficiencia, eficacia,
precaucion y bioética, con enfoque de género y generacional (Constitucion de la republica

del Ecuador,2008, p. 18).

Capitulo 111, séptima sesién denominada personas con enfermedades catastroficas

establece:

Art. 50.- - El Estado garantizard a toda persona que sufra de enfermedades
catastroficas o de alta complejidad el derecho a la atencion especializada y gratuita en
todos los niveles, de manera oportuna y preferente (Constitucion de la republica del

Ecuador,2008, p. 18).

2.4.2 Ley Organica de la Salud

Capitulo II en derechos y deberes de las personas y del Estado en relacion con la

salud:

Art. 7.- Toda persona, sin discriminacion por motivo alguno, tiene en relacion con

la salud, los siguientes derechos: (ley organica de la salud, 2006, p.4).

a) Acceso universal, equitativo, permanente, oportuno y de calidad a todas las

acciones y servicios de salud; (ley organica de la salud, 2006, p.4).

b) Acceso gratuito a los programas y acciones de salud publica, dando atencion

preferente en los servicios de salud publicos y privados, a los grupos vulnerables
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determinados en la Constitucion Politica de la Republica; (ley orgéanica de la salud, 2006,

p-4).

d) Respeto a su dignidad, autonomia, privacidad e intimidad; a su cultura, sus
practicas y usos culturales; asi como a sus derechos sexuales y reproductivos; (ley

organica de la salud, 2006, p.4).

e) Ser oportunamente informada sobre las alternativas de tratamiento, productos
y servicios en los procesos relacionados con su salud, asi como en usos, efectos, costos y
calidad; a recibir consejeria y asesoria de personal capacitado antes y después de los
procedimientos establecidos en los protocolos médicos. Los integrantes de los pueblos
indigenas, de ser el caso, seran informados en su lengua materna; (ley orgéanica de la

salud, 2006, p.4).

k) Participar de manera individual o colectiva en las actividades de salud y vigilar
el cumplimiento de las acciones en salud y la calidad de los servicios, mediante la
conformacion de veedurias ciudadanas u otros mecanismos de participacion social; y, ser
informado sobre las medidas de prevencion y mitigacion de las amenazas y situaciones

de vulnerabilidad que pongan en riesgo su vida; y, (ley orgénica de la salud, 2006, p.5).

1) No ser objeto de pruebas, ensayos clinicos, de laboratorio o investigaciones, sin
su conocimiento y consentimiento previo por escrito; ni ser sometida a pruebas o
examenes diagnoésticos, excepto cuando la ley expresamente lo determine o en caso de

emergencia o urgencia en que peligre su vida (ley organica de la salud, 2006, p.5).
Capitulo 111, salud sexual y la salud reproductiva

Art. 20.- Las politicas y programas de salud sexual y salud reproductiva
garantizaran el acceso de hombres y mujeres, incluidos adolescentes, a acciones y
servicios de salud que aseguren la equidad de género, con enfoque pluricultural, y
contribuiran a erradicar conductas de riesgo, violencia, estigmatizacion y explotacion de

la sexualidad (ley Orgénica de la Salud, 2006, p.6).
2.5 Formulacion de hipotesis

2.5.1 Hipotesis

HO: No existe una relacion significativa entre los factores socioculturales y la
realizacion de la prueba de citologia cervical en mujeres de edad fértil de la comuna Dos

Mangas, Santa Elena, 2024.
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Ha: Existe una relacion significativa entre los factores socioculturales y la
realizacion de la prueba de citologia cervical en mujeres de edad fértil de la comuna Dos

Mangas, Santa Elena, 2024.

2.5.2 Identificacion y clasificacion de variables de estudio

2.5.2.1 Variable independiente

Factores socioculturales

2.5.2.2 Variable dependiente

Prueba de citologia cervical
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2.6 Operacionalizacion de las variables

Tabla 1.

Operacionalizacion de variables

HIPOTESIS VARIABLE DEFINCION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE INSTRUMENTO DE
CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION RECOLECCION
HO: No existe Independiente: Los factores Caracteristicas donde Datos -Edad Escala
una relacion Factores socioculturales ~ se  aborda  datos  demograficos  -Estado civil nominal/ordinal
significativa socioculturales son un conjunto demograficos, - Religion
entre los factores de aspectos que factores sociales, y -Escolaridad
) ) factores  culturales Encuesta Factores
socioculturales y involucran mediante una _primera asociados a la
la realizacion de valores, encuesta estructurada relacion sexual realizacion del
la  prueba de creencias, y para identificar la -conocimientos Papanicolaou, (2015)
citologia cervical comportamiento relacion con la Factores de la prueba de p ’ :
en mujeres de s, que ge decision  de ‘la sociales citolpgia
edad fértil de la relacionan con la conducta preventiva cervical Nominal
de cancer -situaciones que
comuna  Dos salud y el icouterino a dificultan la
Mangas, ~ Santa entorno de las ,v45 de 1a citologia realizacion de la
Elena, 2024. personas cervical. prueba
(Rocha, etal., -uso de métodos
2017). anticonceptivo
Factores -Mitos _
culturales ~ -Creencias Nominal
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HIPOTESIS VARIABLE DEFINCION DEFINICION DIMENSI- INDICADORES ESCALADE INSTRUMENTO

CONCEPTUAL OPERACIO- ONES MEDICION DE .
NAL RECOLECCION

Ha: Existe Dependiente: La prueba de - (Cuando fue la ultima vez

una relacion Prueba de citologia cervical Actitudes y que se la hizo? Cuantitativa

significativa citologia sirve para detectar ~ practicas de las Frecuenciaen - ;Cuéantas veces se ha  discreta/

entre los cervical precozmente una mujeres en edad  larealizaciébn realizado la prueba en los categorica

factores alteracion celular  fértil frente a la ultimos 5 afios?

sociocultural en el cuello realizacion de la - (Cumple con el intervalo Encuesta

es y la uterino, para dar citologia cervical recomendado? Factores

realizacion de tratamiento a Nominal / asociados a la

la prueba de tiempo y evitar - (Ha realizado la prueba Ordinal realizacion del

citologia que se conviertan Cumplimiento  dentro del intervalo sugerido? Papanicolaou,

cervical en en cancer (OMS, del tamizaje - ;Sigue controles posteriores (2015).

mujeres  de 2023). si hay resultados anormales?

edad fértil de - (Asiste a las citas de

la.=  comuna seguimiento?

Dos Mangas,

Santa Elena, - (Entiende lo que le indican?

2024. - Si el resultado es alterado: ~ Nominal

Resultados y
seguimiento

(Acudid a nueva evaluacion o
tratamiento?
- (Ha sido referida a otro nivel
de atencion?

Elaborado por: Vera Gonzalez Antonella Nathaly.
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CAPITULO 111

3. Diseiio metodolégico

3.1 Tipo de investigacion
La investigacion adoptoé un enfoque cuantitativo, ya que permitio la recoleccion
de datos estadisticos, con el objetivo de identificar aquellos factores socioculturales que
estan asociados a la practica de citologia cervical a mujeres de edad fértil de la comuna
Dos Mangas, cuyo enfoque facilito la obtencion de datos que a su vez permitié un analisis
detallado de los resultados, proporcionando una idea clara de cudles son los factores que

influyen en la salud preventiva de la poblacion estudiada.

3.2 Método de investigacion
Este estudio utilizé un disefio no experimental, ya que no se manipularon las
variables, de tipo correlacional para examinar las variable dependiente (realizacion de la
prueba de citologia cervical), y la variable independiente (factores socioculturales).
Ademas, se tratd de un estudio descriptivo y transversal, permitiendo caracterizar las
variables y recolectar los datos en un momento Unico, lo que facilito una investigacion

eficiente, y menos extensa en cuestion del tiempo.

3.3 Poblacion y muestra
La poblacion de la presente investigacion es de 415 mujeres que habitan en la
comuna Dos Mangas durante el periodo del afio 2024 con un rango de edad entre 15 y 49

afos. Por lo tanto, la muestra quedé constituida por 60 mujeres.

3.4 Tipo de muestreo
El muestreo de esta investigacion es de tipo no probabilistico por conveniencia,
en el cual se selecciond el 100% del universo. De este modo, la muestra quedo constituida

por 60 mujeres en edad fértil pertenecientes a la comuna Dos Mangas.

3.5 Criterios de seleccion
3.5.1 Criterios de inclusion
e Mujeres de 15 a 49 afios de la comuna Dos Mangas.
e Mujeres de edad fértil con o sin antecedentes de citologia cervical

e Muyjeres que firmen el consentimiento informado para la obtencion de datos.
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3.5.2 Criterios de exclusion
e Mujeres mayores de 50 afos que no consientan participar en el estudio de la
comuna Dos Mangas.

e Mujeres que no pertenecen a la comuna Dos Mangas.

3.6 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
Para la investigacion se emplearon técnicas e instrumentos especificos de
recoleccion de datos desde un enfoque cuantitativo, con el fin de garantizar la validez y
confiabilidad de los resultados. Para esto cabe destacar que entre los métodos usados en
la investigacion fueron la observacion, encuesta, referencias documentales, fuentes

bibliograficas, Excel y el programa Spss para la tabulacion de datos.

3.7 Instrumento de recoleccion de datos

3.7.1 Observacion

Es una técnica que permitié obtener informacion desde una perspectiva mas
global, de modo que facilita la comprension y el analisis de la problematica en este
estudio, cuyo beneficio no solo es enfocarse a los factores socioculturales, sino que
también a su relacion con la aceptacion de esta prueba rapida de control en mujeres de
edad fértil de la comuna Dos Mangas. Esta investigacion integradora con la comunidad
permitio saber cudles son esas barreras culturales o sociales que influyen en la decision
de realizarse un Papanicolaou cuya finalidad es una deteccion temprana de ciertas

patologias cervicales que pueden afectar a la mujer.

3.7.2 Encuesta

El instrumento ayud6 de manera confiable a llevar a cabo la investigacion, ya que
abord6 19 items con cuatro componentes esenciales para el estudio, tales como los datos
sociodemograficos, factores sociales, factores culturales y preguntas con respecto a la
realizacion del Papanicolaou, asegurando asi la recoleccion de informacion clave para

comprender el problema de manera integral y especifica.

3.7.3 Fuentes bibliograficas

A través de diversas fuentes bibliograficas, se obtuvo informacién valiosa de
investigaciones previas que sirvido como base y orientacion para la presente investigacion.
Estos estudios proporcionaron un entendimiento mas profundo de la tematica y

permitieron identificar enfoques relevantes.
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3.7.4 Microsoft Excel

Para llevar a cabo la investigacion, se utiliz6 Microsoft Excel como herramienta
principal para organizar y estructurar las respuestas de cada pregunta de manera ordenada.
Este proceso facilito la creacion de una base de datos clarea y accesible, lo que permitio
un manejo mas eficiente de la informacion. Proporciond una plataforma flexible para
ingresar, organizar y revisar los datos antes de proceder a un proceso mas complejo,

asegurando que la informacion este bien estructurada para el siguiente proceso.

3.7.5 Software IBM SPSS

Posteriormente luego de emplear las técnicas antes mencionadas, la base de datos
fue importada al sofware SPSS, v22, donde se generaron graficos y tablas, lo que facilitd
la interpretacion de las tendencias en las respuestas de las participantes, ofreciendo un

analisis profundo y preciso, y dar asi respuesta a los objetivos de la investigacion.

3.7.6 Respeto

Se informo a las participantes tanto el propdsito como el proceso a realizar en el
transcurso de la investigacion para que no existan malentendidos, se menciono sobre el
consentimiento informado donde son libres de decidir si participar o no, los riesgos,
beneficios inclusive a retirarse si no estan de acuerdo con formar parte de la muestra de
estudio. Posterior a ello los datos se recolectaron y almacenaron de manera segura con el

fin de proteger la integridad de cada participante.

3.7.7 Bioética y sus principios

Se entiende a la bioética como aquella disciplina de enfoque multi, inter y
transdisciplinar, con valores centrados en conservar la dignidad humana, por ende, juega
un papel crucial en el &mbito de la salud, sea de manera implicita como explicita al
momento de la toma de decisiones (Becerra et al., 2020). Se aplicaron de manera concreta
los principios bioéticos para garantizar una practica ética y responsable. Siguiendo el

principio de beneficencia donde se buscé maximizar los beneficios de las participantes.

En cuanto a justicia se asegurd que la seleccion de participantes fuera equitativa
dando oportunidad a que todas las mujeres de la comuna Dos Mangas, sin ningun tipo de
discriminacion sean participe en este proyecto, y lo que respecta a no maleficencia, se
explico la confidencialidad a las participantes, por consiguiente, en base al principio de
autonomia, se asegurod que fueran informadas, para que puedan decir por si mismas de

forma voluntaria su participacion.
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CAPITULO IV

4. Presentacion de resultado

4.1 Analisis e interpretacion de los resultados
Conforme a los resultados obtenido del instrumento de investigacion realizados

en la comuna Dos Mangas, en la tabla 2 se puede apreciar que de acuerdo con las
caracteristicas sociodemograficas de las 60 mujeres en edad fértil respondieron lo
siguiente; en términos de edad el 35,0% corresponde a mujeres en edades de 15 a 25 afios,
lo que sugiere una alta representacion de mujeres jovenes; por otra parte, en cuanto al
estado civil, el 38,3% estan casadas.

El nivel educativo es predominantemente bajo, con el 46,7% corresponden a la
primaria; sin embargo, referente a la religion reflejan la diversidad cultural de la
comunidad con el 53,3% de las mujeres identificandose como catdlicas lo que podria
influir en sus practicas y creencias relacionadas con la salud.

Tabla 2.

Caracteristicas sociodemograficas

Caracteristicas sociodemograficas Recuento Porcentaje
15-25 21 35,0%
26-31 11 18,3%
Edad 32-37 12 20,0%
38-44 7 11,7%
45-49 9 15,0%
Total 60 100,0 %
Estado civil soltera 11 18,3%
casada 23 38,3%
unioén de hecho 22 36,7%
otros 4 6,7%
Total 60 100,0%
Escolaridad sabe leer y escribir 10 16,7%
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primaria completa 28 46,7%

secundaria completa 9 15,0%
técnico 6 10,0%
universitarias 7 11,7%
Total 60 100,0%
Religion catdlico 32 53,3%
evangélico 8 13,3%
otra 9 15,0%
no tiene 11 18,3%
Total 60 100,0%

Nota: Obtenido de la base de datos del SPSS, v22.

La tabla 3 responde al primer objetivo especifico enfocado en identificar los
factores sociales y culturales que predominan en la realizacion de la prueba de citologia
cervical en mujeres de edad fértil de la comuna Dos Mangas, donde se pudo evidenciar
que, entre las dificultades para la realizacion de esta prueba preventiva, la distancia
predomina con un 50% (30), seguido del 17% que indican la falta de tiempo entre las
mujeres, mientras que el 13% refiri6 temor por conocer el resultado.

Por otro lado, el 45% (27) de las mujeres considera que es doloroso realizarse el
Papanicolaou, lo que refleja que estos factores estan presentes en la decision de la toma
de citologia cervical asociados al miedo o la desinformacion, cuyos hallazgos encontrados
son significativos para buscar estrategias que mejoren el acceso a la citologia cervical.

Tabla 3.

Factores socioculturales

Factores socioculturales Recuento Porcentaje

Distancia y el tiempo para llegar al centro 30 50,0%

de salud cercano

No tengo tiempo para ir a hacerme la 10 16,7%

prueba
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(Qué situaciones le  Temor al resultado 8 13,3%
dificultan 1 .
Hcuttan fa No quiero que un varén me vea o me 7 11,7%

realizacion del

toque.
Papanicolaou?

No me dejo tocar por otro hombre que no 5 8,3%

sea mi esposo

Total 60 100,0%
[ Usted considera que si 27 45,0%
el Papanicolaou es o 13 55.0%
doloroso?

Total 60 100,0%

Nota: Obtenido de la base de datos del SPSS, v22.

En la tabla 4 para dar respuesta al segundo objetivo especifico encaminado a

evaluar el nivel de conocimiento de las mujeres en edad fértil sobre la prueba de citologia

cervical, se tomd en cuenta tres preguntas fundamentales, para el logro de este objetivo,

en primera instancia el 52% de las participantes respondid que conoce sobre que es el

Papanicolaou a diferencia del 48% que indica no saberlo, aunque mas del 50% muestra

tener nocion de la prueba, la diferencia es solo de un 2%.

En segunda instancia el 57% respondi6 no saber el lugar donde se realiza la prueba

de citologia cervical, y tan solo el 43% refirido saberlo, del mismo modo un 70%

desconoce la frecuencia recomendada para llevar un control de la realizacion de la prueba,

lo que evidencia un bajo nivel de compresion con respecto a este tema de interés, y la

toma de decisiones para el manejo de la salud sexual y reproductiva.

Tabla 4.

Conocimiento del Papanicolaou

Conocimiento del Papanicolaou Recuento Porcentaje
(Sabe usted qué es el si 31 52,0%
Papanicolaou?
no 29 48.%
Total 60 100,0%
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(Sabe usted donde se realiza SI 26 43,0%
1P icolaou?
el Papanicolaou No 34 57.0%
Total 60 100%
[ Sabe usted cada cuanto Si 18 30%
tiempo hay que realizarse la
polay No ) 70%
prueba de Papanicolaou?
Total 60 100,0%

Nota: Obtenido de la base de datos del SPSS, v22.

En el tercer objetivo especifico enfocado a determinar las practicas relacionadas

con la realizacion de la prueba de citologia cervical, se puede apreciar en la tabla 5 que,

el 60% (36) indico haberse realizado la prueba, mientras que el 40% (24) restante no. Del

mismo modo el 39% (14) se ha realizado una prueba en cuanto a su frecuencia, y tan solo

el 14 % (5) de cuatro a mas en toda su vida. Por lo que se reconoce un bajo déficit de la

realizacion del Papanicolaou producido por la falta de concientizacion personal de las

mujeres ya que, a pesar de haber tenido contacto con la prueba en algin momento de sus

vidas, la frecuencia en la que se realizan dicha prueba no es la recomendada.

Tabla 5.

Realizacion del Papanicolaou

Realizacion del Papanicolaou Recuento Porcentaje
. Se ha realizado alguna vez si 36 60,0%
el Papanicolaou?

no 24 40,0%

Total 60 100,0%
(Cuantos Papanicolaou se hauno 14 39,0 %
re'alizado usted en toda su dos 13 36,0 %
vida?

tres 4 11,0 %

Cuatro o mas 5 14,0 %

Total 36 100,0 %

Nota: Obtenido de la base de datos del SPSS, v22.

De acuerdo con la investigacion realizada la tabla 6 responde al objetivo general

donde se evidencia que a través del coeficiente de correlacion de Pearson entre situaciones
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que le dificultan (r=,671,p=,000); y su realizacion del Papanicolaou (r=,739,p=,000)
hacen que sea relevante en un nivel bilateral del 0,01 es decir que estos factores estan
estrechamente relacionados entre si.

Tabla 6.

Relacion entre los factores socioculturales y la citologia cervical

R de Pearson citologia cervical
. Qué situaciones le dificultan la Correlacion de Pearson 6717
realizacion del Papanicolaou?
Sig. (bilateral) ,000
N 60
[ Usted considera que el Correlacion de Pearson 1
Papanicolaou es doloroso? Sig. (bilateral) 000
N 60
(Sabe usted qué es el Papanicolaou?  Correlacion de Pearson ,875™
Sig. (bilateral) ,000
N 60
(Se ha realizado alguna vez el Correlacion de Pearson 739"
Papanicolaou? Sig. (bilateral) 000
N 60

**, La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
Nota: Obtenido de la base de datos del SPSS, v22.
4.2 Comprobacion de hipotesis

A través de los resultados obtenidos en la correlacion de Pearson anteriormente
podemos evidenciar que existe una relacion relevante entre los factores socioculturales y
la prueba de citologia cervical, ya que tuvo un valor de 0,01. Para el desarrollo de los
objetivos especificos entre las mas destacadas para el estudio fueron: situaciones que le
dificultan; el Papanicolaou resulta doloroso; sabe que es el Papanicolaou; y la realizacion
del Papanicolaou, variables que se tomaron en cuenta para evaluar el estudio, el cual dio
orientacion a que se comprueba la hipotesis afirmativa, ya que existe una problematica
de salud debido a que muchas de las mujeres de la comuna Dos Mangas no toman con
seriedad un chequeo a modo de tamizaje sencillo y primario para la deteccion temprana
y no desarrollar a futuro céncer cervicouterino.
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S. CONCLUSIONES

A partir de los hallazgos obtenidos dentro de los factores socioculturales
predominantes estuvieron varias situaciones que dificultan la realizacion de la prueba
tales como la distancia y el tiempo para acudir al centro de salud cercano, el temor al
resultado, y la percepcion de que dicha prueba es un procedimiento doloroso, estos
factores se encuentran relacionados a la cultura y la toma de decisiones para llevar un
control de la salud individual. Por ende, comprender estos factores es importante para

entender la aceptacion o no aceptacion de la prueba de citologia cervical.

En el nivel de conocimiento de las mujeres en edad fértil de la comuna Dos
Mangas, se logré evidenciar que parte de la poblacion de estudio demostré un
conocimiento superficial, y menos del cincuenta por ciento conoce sobre la frecuencia en
la que se debe realizar y el lugar en que se realiza, lo que indica que el conocimiento no
estd suficientemente completo en la poblacion, los resultados arrojaron cifras que
evidencian un bajo nivel de conocimiento, que conlleva a que sea una barrera principal

para que las mujeres se realicen la prueba de citologia cervical.

Las practicas relacionadas con la realizacion de la prueba de citologia cervical en
mujeres de edad fértil de la comuna Dos mangas muestran que, aunque sea una
herramienta clave para la prevencion de enfermedades cervicales muchas mujeres no la
realizan regularmente, lo cual esta asociado a los factores sociales y culturales que estan
presente en la toma de decisiones, ya que muchas mujeres han empezado desde muy joven
una vida sexual activa, sin embargo al verse en buen estado de salud algunas de ellas
suelen pensar que no es necesario la realizacion de esta prueba, se emiten un criterio
propio sin tener conocimiento que este test no solo busca la deteccion de una enfermedad,

sino de controles en la salud cuyo objetivo es brindar un tratamiento oportuno y adecuado.
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6. RECOMENDACIONES

Es necesario que el personal de salud mejore la capacidad de compresion de las
mujeres, independientemente de su edad, respetando siempre sus creencias, incluida la
religion, pero sin imponer decisiones. La realizacion de la prueba de citologia cervical es
clave para la salud de la mujer, especialmente cuando comienza su vida sexual activa, ya
sea antes o después de los 15 anos. Cabe recalcar que al querer llegar con la informacion
sobre esta tematica es inicamente con el objetivo de educar y promover la importancia

de esta prueba fomentando que las mujeres tomen decisiones informadas sobre su salud.

Es importante que las mujeres comprendan el valor de realizarse la prueba de
citologia cervical, ya que los conocimientos erréneos pueden hacerlas dudar sobre su
necesidad. Se recomienda brindar informacion en base al tema, de esta forma ayuda a
detectar desde pequefias infecciones hasta enfermedades graves como el cancer
cervicouterino. La educacion continua es importante, ya que ayuda a tener la informacion
a tiempo, lo que puede marcar la diferencia en su bienestar futuro. Es esencial crear
espacios de didlogo y confianza en la comunidad para explicar la relevancia de la citologia

cervical.

A pesar de las barreras que aun existen para que muchas mujeres lleguen a
realizarse la prueba de citologia cervical, es importante reconocer que, aunque se
resuelven dudas aun falta de tener conocimientos en algunas personas. Por eso es
fundamental empezar desde temprana edad a promover métodos de control preventivos,
como la vacunacion contra el VPH, que ayuda a prevenir el cancer cervicouterino, ademas
de darles a conocer los beneficios y el proceso, para que no solo se realicen la prueba,

sino que también se comprometan a llevar un control de manera regular.
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8. ANEXOS

Anexo 1. Consentimiento informado

Dos Mangas, Santa Elena, 2024

Yo, . con nimero de cédula . acepto

participar de forma voluntaria en este proyecto de investigacién titulado ' Factores
socioculturales y su relacién con la prueba de citologia cervical en mujeres de edad fértil.
Comuna Dos Mangas. Santa Elena, 2024", que serd realizado por la estudiante Vera Gonzalez
Antonella Nathaly de la Carrera de Enfermeria de la Universidad Estatal Peninsula de Santa

Elena, bajo tutoria de la Lic. Carmen Ortiz Pilacudn, MSc.

Se me ha explicado que participaré respondiendo una encuesta, lo cual tomard un tiempo
aproximadamente de 8 a 10 minutos, se me asegura que toda la informacién que proporcione serd

confidencial y se usard iinicamente para este estudio, con mi permiso.

Por lo tanto, como participante y entendiendo claramente el propdsito del estudio, acepto

colaborar en esta investigacion.

Todo esto, conforme a las disposiciones legales relacionadas con el Consentimiento Informado,
después de haberle explicado verbalmente, lo cual se confirma que entiende y acepta, firmamos

juntos este consentimiento.

Firma de la investigadora Firma del Participante

Firma de la investigadora Firma del investigador

UP SE receirs/

f @ v @& www.upse.edu.ec

Campus matriz, La Libertad - Santa Elena - ECUADOR
Cddigo Postal: 240204 - Teléfono: (04) 781 - 732
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Anexo 2. Encuesta

UNIVERSIDAD ESTATAL PENINSULA DE SANTA ELENA ‘
FACULTAD DE CIENCIAS SOCIALES Y DE LA SALUD / ‘

R

CARRERA DE ENFERMERIA /

[ St 4 Servte e bo Ponemnde

INSTRUMENTO A UTILIZAR EN EL PROYECTO DE INVESTIGACION

Tema: Factores socioculturales y su relacion con la prueba de citologia cervical en
mujeres de edad fértil. Comuna Dos Mangas. Santa Elena, 2024

Instruccién: Estimada participante, me dirijo a usted con el fin de que me pueda
responder las siguientes preguntas, con toda la sinceridad posible, y asi lograr el objetivo
de la presente investigacion. Agradezco su sinceridad y colaboraciéon, ya que su
participacion es vital para la presente investigacion. Gracias por su tiempo y ayuda.

ENCUESTA DIRIGIDA A MUJERES EN EDAD FERTIL DE LA COMUNA DOS
MANGAS

I DATOS DEMOGRAFICOS:

Lea detenidamente las siguientes interrogantes y marque con una X segun sea su
respuesta.

1. Edad: 1)15-25( ) 2)26-31( ) 3)32-37( ) 4)38-44( ) 5)45-49( )
2. Estado Civil: 1. Soltera ( ) 2. Casada ( ) 3. Union de hecho ( ) 4. Otro ()

3. Escolaridad: 1. Sabe leer y escribir ( ) 2. Primaria completa ( ) 3. secundaria
completa () 4Técnico () 5. Universitaria ().

4. Religion: 1. Catolica ( ), 2. Evangélica ( ), 3. Otra ( ), 4. No tiene ()
II. FACTORES SOCIALES:

Lea detenidamente las siguientes interrogantes y marque con una X segun sea su
respuesta.

5. A qué edad tuvo usted su primera relacion sexual?
1.Desde los 15 anos ()

2.Antes de los 15 afios ()

3.Después de los 15 afios ()

6.;Sabe usted qué es el Papanicolau? 1. SI () 2.NO ().

7. ;Sabe usted cudl son las condiciones necesarias para poder hacerse el
Papanicolaou?

1.SI()2.NO ().
8. .Sabe usted donde se realiza el Papanicolaou?

SI()2.NO ()



9.;Sabe usted cada cudnto tiempo hay que realizarse la prueba de Papanicolaou?
SI()2.NO()
10.  ;Qué situaciones le dificultan la realizaciéon del Papanicolaou?

Distancia y el tiempo para llegar al centro de salud cercano ( )
No tengo tiempo para ir hacerme la prueba ( )

Temor al resultado ( )

No quiero que un varén me vea o me toque ( )

No me dejo tocar por otro hombre que no sea mi esposo ()

W WD e

11. ;Usa usted algin método anticonceptivo?
SI()2.NO()

12.  ;Qué tipo de anticonceptivo usa actualmente?

1. Natural ( )

2. Inyeccion ()
3. Pastillas ( )
4. Diu ()

5. Otro ( )

I FACTORES CULTURALES.

Lea detenidamente las siguientes interrogantes y marque con una X segun sea su
respuesta.

13.; Usted considera que el Papanicolaou es doloroso?
SI()2.NO ()

14.; Usted considera que las jovenes no deben realizarse el Papanicolaou?
SI()1NO()

15). ;Es solo para mujeres que tienen vida sexual activa?
SI()2.NO ().

IV PRACTICA DE LAS MUJERES PARA LA REALIZACION DEL
PAPANICOLAOU.

Lea detenidamente las siguientes interrogantes y marque con una X segin sea su
respuesta.

16.;Se ha realizado alguna vez el Papanicolaou?
1.SI()2.NO()
SI SU RESPUESTA ES NEGATIVA, LA ENCUESTA HA TERMINADO PARA

USTED, en caso contrario continte la encuesta.



17.;Cuéntos Papanicolau se ha realizado usted en toda su vida?

18.

19.

1.

N AW -

il ol M

Uno ()

Dos ()

Tres ()

Cuatro o mas ()

. Cual ha sido el resultado de su dltimo Papanicolaou?

Negativo para células malignas ()
Infeccion Vaginal ()

Lesion epitelial de bajo grado ()
Lesion epitelial de alto grado ()
Cancer Cervicouterino ()

Segiin el resultado de su Papanicolaou, ;Ha recibido tratamiento?

SI()2.NO ().

Fuente: (Pichardo Narvaez & Pérez Mercado, 2015).



Anexo 3. Autorizacion de la comuna Dos Mangas

Oficio No. 451- CE-UPSE-2024

Colonche, 23 de octubre de 2024.

Sr Danilo Angel Vera Lépez
PRESIDENTE ADMINISTRATIVO DE LA COMUNA DOS MANGAS

En su despacho. —

De mi consideracion:

Reciba un cordial saludo de parte de quienes conformamos la Carrera de Enfermeria de la
Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena.

La presente es para comunicar a usted que; en sesién de Consejo Académico de la Facultad
de Ciencias Sociales y de la Salud, fue aprobado el tema para el desarrollo del trabajo de
investigacion previa a la obtencién al titulo de Licenciada en Enfermeria a la estudiante:

SANTA ELENA, 2024

No- TEMA ESTUDIANTE TUTOR

1 FACTORES SOCIOCULTURALES Y SU | Vera Lic. Carmen Ortiz
RELACION CON LA PRUEBA DE | Gonzilez Pilacudn, MSc
CITOLOGIA CERVICAL EN MUIJERES DE | Antonella
EDAD FERTIL. COMUNA DOS MANGAS. | Nathaly

Por lo antes expuesto,

solicito a usted se sirva autorizar el ingreso a

las areas

correspondientes para que el Sr/Srta. VERA GONZALEZ ANTONELLA NATHALY,
proceda al levantamiento de informacion dentro de la Institucién a la cual usted dignamente

representa, a fin de desarrollar el trabajo de investigacion antes indicado

Particular que solicito para los fines pertinentes

Atentamente

Lic. Carmen -Lascano Espinoza,Ph.D

DIRECTORA DE CARRERA

C.C ARCHIVO

Campus matriz, La Libertad - Santa Elena - ECUADOR
Cdédigo Postal: 240204 - Teléfono: (04) 781 - 732

UP S irecefis/

¥ v ©o www.upse.edu.ec

Escaneado con CamScannes



Anexo 4. Tablas estadisticas

En la presente tabla (6) se muestran datos que indica que el 60 % (36) de las
mujeres comenzo su vida sexual después de los 15 afos, el 25 % (15) de ellas a los 15
afios y el 15 % (9) antes de los 15 afios, lo que refleja una variedad de experiencias en
edades. con respecto al uso de anticonceptivos donde el 56,7 % de las mujeres
encuestadas respondio que si hacen uso de alguno, y el 43,3 % respondio que no usa. lo
que sugiere que aun existen barreras, ya sea por falta de informacion, acceso o decisiones
personales, impiden su uso. En cuanto al tipo de anticonceptivo utilizado, el método mas
comun fue el natural, con un 41,7%, seguido por las inyecciones con un 26,7 %, lo que

podria indicar una preferencia por métodos mas accesibles o de bajo costo.

La mayoria de las encuestadas (60%), cree que las jovenes deben hacerse el
Papanicolaou, lo que muestra una comprension de su importancia para la prevencion. Sin
embargo, el 40% opina que no es necesario, lo que indica que existe aun vacios con

respecto al tema de la citologia cervical.

Tabla 7.

Factores socioculturales

Factores socioculturales Recuento Porcentaje
LA qué edad tuvo usted desde los 15 afios 15 25,0%
su primera relacion sexual? antes de los 15 9 15,0%
después de los 15 36 60,0%
Total 60 100,0%
(Usa usted algiin método si 34 56,7 %
anticonceptivo? o 26 433 %
Total 60 100,0 %
(Qué tipo de anticonceptivo natural 25 41,7 %
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usa actualmente? Inyeccion 16 26,7 %

pastillas 8 13,3 %
DIU 4 6,7 %
otros 7 11,7 %
Total 60 100,0 %
(Usted considera que las jovenes Si 24 40,0 %
no deben realizarse el
No 36 60,0 %
Papanicolaou?
Total 60 100,0 %
(Es solo para mujeres que tienen Si 23 38,3%
. | activa?
vida sexual activa No 37 61.7%
Total 60 100%

Nota: obtenido de la base de datos del SPSS, v22.

La tabla 7 hace énfasis a las condiciones necesarias para que las mujeres puedan
realizarse una citologia cervical, el cual de las 60 participantes el 60% refiere no saber,
pero el 40% restante refirid que si, lo que conlleva a deducir que existe un déficit de

conocimiento en la poblacion femenina.

Tabla 8.

Conocimiento del Papanicolaou

Conocimiento del Papanicolaou Recuento  Porcentaje
(Sabe usted cudl son las si 24 40,0%
condiciones necesarias para 16 60.0%
poder hacerse el

Total 60 100,0%

Papanicolaou?

Nota: obtenido de la base de datos del SPSS, v22.

Entre las 36 mujeres que se han realizado la prueba de citologia cervical el 42 %
(15) obtuvo como resultado infeccion vaginal, seguido del 39% (14) negativo en células

malignas. Es importante mencionar que entre las encuestadas se observd un 0% de

41



lesiones epiteliales de alto grado y cancer cervicouterino. Sin embargo, esto no garantiza

que la poblacion femenina este libre completamente de riesgos futuros.

Por otro lado, entre las 36 mujeres que se han hecho la prueba el 50 % (18) si
recibid un tratamiento mientras el otro 50 % (18) de las mismas no. Estos datos muestran
que, aunque la mayoria de las participantes ha tenido contacto con esta prueba en algun

momento la frecuencia con que se realiza varia significativamente.

Tabla 9.

Realizacion del Papanicolaou

Realizacion del Papanicolaou Recuento Porcentaje
(Cual ha sido el resultado de Negativo para células 14 39,0 %
su ultimo Papanicolaou? malignas

infeccion vaginal 15 42,0 %

Lesion epitelial de bajo 2 5,0 %

d

srado 0 0.0 %

Lesion epitelial de alto 0 0.0 %

grado

0 0.0%

Céancer cervicouterino

no recibi ningln resultado 5 14,0 %

Total 36 100,0 %
Segun el resultado de su si 18 50,0 %
Papanicolaou, ;Ha recibido

no 18 50,0 %
tratamiento?

Total 36 100,0 %

Nota: obtenido de la base de datos del SPSS, v22.
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Anexo 5. Evidencias fotogrdficas

2. Aplicacién del instrumento de investigacion sobre
los factores socioculturales y su relacion con la prueba
de citologia cervical.

1. Explicacion con respecto al proyecto de
investigacion y el objetivo del mismo.

jsa Zotero Ayda @ Camentaics || 7 écicén

(B4 mtntonn i &K bae E 1R E B Y
R S il 1o Mol Subbtulo  SneO || fades naw B Compeneris | Manipe
L b-E- L
Pt e 3 5 ke 5 Wt Congenion Mg
INTRODUCCION
B
Américas, 2085 Jcanzaraos 6T il

La informacidn revelada por la Organizacién Panamericans de 13 salud destaca I |
ravedad de esta situacidn, resaltandos que entre las mujeces los tipos de cincer mis
comunes son el de mama ca va 30,7 %, de pulmda e va 103 %, colorrectl ea un 9.6
i A% E Latinay ¢l Carbe, mis
diagnbstico de cincer cervicouterino y Iamcatablemeate mis de 26,000 fallecicron &
causa de esta enfermedad (OPS, 2025).

El cincer de cucllo werino 5 cavsado principalmenie por wn infeccion

persitente del VP fundamenil

1 deteccidn temprana sigue siendo esencial,  Ia prusba de VPH es aamente efectiva
En 2020, la OMS lanzo una niciativa para errdicar ese cincer para 2100, con metas
pe o 15 mios, o 70 %de s

mujeres aates de los 35 y 45 aos. y tatar a 0% de I mujeses con piechnger o elncer
invasivo (OMS, 2015),

3. Aplicacion del consentimiento informado. 4. Reunion de tutoria via zoom para revision del
proyecto final de titulacion.
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Anexo 6. Certificado de antiplagio compilatio

Universidad Estatal

Peninsula de Santa Elena I‘]n Biblioteca General

CERTIFICADO ANTIPLAGIO
(Formato No. BIB-009)
La Libertad, 18 de febrero del 2025
00_-TUTOR CJSA -2025

En calidad de tutor del trabajo de titulacion denominado “FACTORES
SOCIOCULTURALES Y SU RELACION CON LA PRUEBA DE CITOLOGIA
CERVICAL EN MUJERES DE EDAD FERTIL. COMUNA DOS MANGAS. SANTA
ELENA, 2024", elaborado por VERA GONZALEZ ANTONELLA NATHALY, con
C.C: 2450700287, estudiante de la Carrera de Enfermeria. Facultad de Ciencias Sociales y de la
Salud perteneciente a la Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena, previo a la obtencién del titulo
de Licenciada en Enfermeria, me permito declarar que una vez analizado en el sistema anti plagio
COMPILATIO MAGISTER, luego de haber cumplido los requerimientos exigidos de valoracién, el
presente trabajo de titulacién se encuentra con el 4% de la valoracién permitida, por consiguiente, se

procede a emitir el presente informe.

Adjunto reporte de similitud.

Atentamente,

Lic. Carmen Cecilia Ortiz Pilacudn, MSc
Cédula: 1004369045
Tutor del trabajo de titulacién

Via La Libertad - Santa Elena

biblioteca@upse.edu.ec
042781738 ext. 136
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