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RESUMEN

La prueba del Papanicolaou es un método de diagndstico, que permite
detectar la presencia de células anormales de cuello uterino. Objetivo:
Determinar el conocimiento sobre la prueba de Papanicolaou en usuarias que
acuden a un centro de salud de la ciudad de Guayaquil. Metodologia: Estudio
descriptivo con enfoque cuantitativo y disefio prospectivo transversal.
Técnica: Encuesta. Instrumento: Cuestionario. Poblacién: 100 mujeres.
Resultados: Los aspectos sociodemograficos de mujeres tienen entre 25 a
30 afios, destacando que un 30% pertenecia a la religion catolica. En cuanto
al estado civil, el 42% estaban casadas. El nivel educativo el 58.0% tenia
educacion secundaria. La edad del primer parto fue del 37.0% antes de los 20
afos. En relacion a las relaciones sexuales, el 58.0% comenzo entre los 15y
20 afos. En relacion a la prueba de Papanicolaou (PAP) un 49% sabia que
detecta cancer cervico uterino. Sobre actitudes, un 92% estaba interesado en
aprender sobre la importancia del PAP. El 78% expresé disposicion a realizar
el PAP, mientras que el 12% se sentia incomodo. El 64% consideraba la salud
como motivo clave para no hacerse el PAP, mientras que el 17% temia al
resultado. En cuanto a précticas, el 96% se realizaria el PAP por indicacion
médica. El 67% estaria dispuesto a repetirla, mientras que el 8% temia el
resultado y el 7% sentia verglienza. Conclusiones: Este estudio enfatiza la
necesidad de brindar educacién continua sobre la prueba de Papanicolaou y
su relevancia en la prevencion del cancer cervicouterino.

Palabras clave: Conocimiento; Papanicolaou; Mujeres; Centro de Salud,;
Cancer Cervicouterino; Virus del papiloma
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ABSTRACT

The Papanicolaou's test is a diagnostic method that allows detecting the
presence of abnormal cervical cells. Objective: To determine the knowledge
about the Papanicolaou test in users attending a health center in the city of
Guayaquil. Methodology: Descriptive study with quantitative approach and
prospective cross-sectional design. Technique: Survey. Instrument:
Questionnaire. Population: 100 women. Results: The sociodemographic
aspects of women are between 25 and 30 years old, highlighting that 30%
belonged to the Catholic religion. Regarding marital status, 42% were married.
The educational level 58.0% had secondary education. The age at first birth
was 37.0% before 20 years of age. Regarding sexual relations, 58.0% began
between 15 and 20 years of age. Regarding the Papanicolaou test (PAP), 49%
knew that it detects cervical cancer. Regarding attitudes, 92% were interested
in learning about the importance of the PAP. Seventy-eight percent expressed
willingness to perform the PAP, while 12% felt uncomfortable. Sixty-four
percent considered health as a key reason for not having a PAP, while 17%
feared the result. In terms of practices, 96% would have the PAP done on
medical indication. 67% would be willing to repeat it, while 8% feared the result
and 7% felt embarrassment. Conclusions: This study emphasizes the need
to provide continuing education about the Pap test and its relevance in cervical
cancer prevention.

Keywords: Pap smear; Women; Clinic; Cervical Cancer; papilloma virus
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INTRODUCCION

La prueba de Papanicolaou, también llamada citologia cervico vaginal, es un
procedimiento médico ampliamente empleado para identificar irregularidades
celulares en el cuello uterino con el objetivo de prevenir el cancer cervical (1).
Este examen, nombrado en honor al médico griego Georgios Papanicolaou,
se ha establecido como una herramienta inestimable en la deteccion

anticipada y el tratamiento de las lesiones cervicales precancerosas (2).

El conocimiento acerca de la prueba de Papanicolaou es crucial para todas
las mujeres, ya que les proporciona la comprension de la relevancia de
someterse a este examen de manera periddica, lo cual es esencial
familiarizarse con los conceptos fundamentales acerca de cémo se lleva a
cabo la prueba, la obtencién de la muestra celular y la interpretacién de los

resultados (3).

La realizacion de la prueba de Papanicolaou puede variar entre las mujeres
debido a diversos factores, como la falta de informacion, los miedos y las
barreras culturales, no obstante, es de suma importancia promover actitudes
positivas hacia la deteccion temprana del cancer cervical, aumentando la
conciencia sobre los beneficios y la relevancia de este examen para la salud
de las mujeres, para asegurar una deteccion temprana eficaz, es esencial que
las mujeres sigan las recomendaciones médicas en cuanto a la frecuencia del

examen (4).

Este examen fomenta un enfoque proactivo hacia la salud de las mujeres,
motivandolas a estar al tanto de su bienestar y a adoptar medidas preventivas,
enfocadas a la educacion acerca de esta prueba y su amplia disponibilidad
son esenciales para asegurar que todas las mujeres puedan acceder a la

deteccién temprana y tomar decisiones informadas sobre su salud (5).

Por esta razon, la realizacion regular de esta prueba puede ser vital para
salvar vidas, prevenir complicaciones graves y empoderar a las mujeres para
que cuiden su bienestar, promoviendo la conciencia y el acceso a esta prueba
es fundamental para asegurar la salud de las mujeres. Este trabajo tuvo un
enfoque cuantitativo, siendo un estudio de tipo descriptivo, prospectivo,

transversal.



CAPITULO |

1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El Papanicolaou, conocido como PAP, es un procedimiento utilizado para
obtener células del cuello uterino con el propésito de examinarlas bajo un
microscopio y detectar la presencia de cancer o pre-cancer. Cuando se realiza
de manera adecuada, esta prueba se convierte en un método eficaz para
identificar dicha enfermedad, contribuyendo asi a reducir la morbilidad y la
mortalidad asociadas al cancer ceérvico uterino mediante la deteccion

temprana y el tratamiento apropiado (6).

La citologia mediante la técnica de Papanicolaou, fundamental en el cribado,
desempefia un papel crucial en la reduccion de la morbilidad y mortalidad por
cancer de cuello uterino, logrando una disminucion de mas del 75% en
aguellas poblaciones donde se aplica de manera sistematica y constante (7).
Debido que en los ultimos afios, se ha observado una disminucion en la
marcada reduccion de la mortalidad que se habia logrado hasta mediados de
la década de 1980, la cual fue principalmente alcanzada en paises
desarrollados gracias a la disponibilidad creciente de programas de deteccién

con frotis de Papanicolaou (8).

Ademas, la incidencia del cancer cervical ha mostrado una tendencia al
aumento en los afios recientes, especialmente entre mujeres menores de 50
anos en los Estados Unidos y Europa; teniendo en Espafia una tasa de 2.1y
en Estados Unidos de 2.8; sin embargo, en los paises con recursos limitados
en Asia y Africa, se produjo el 87% de los fallecimientos por cancer de cuello
uterino, destacando la necesidad de un enfoque global en la prevencion y el

tratamiento de esta enfermedad (9).

En Colombia, se han implementado diversas estrategias para enfrentar la
problematica del cancer de cuello uterino, y la prueba de Papanicolaou,
también conocida como citologia vaginal, ha sido considerada desde el siglo
XIX como el examen mas crucial para la deteccibn temprana de esta

enfermedad (10). En el Perq, la prueba de Papanicolaou (PAP) esta disponible

3



en los tres niveles de atencién, sin embargo, se ha observado que tiene una
sensibilidad limitada y una reproducibilidad baja, lo que a su vez podria llevar
a una deteccion tardia del cancer de cérvix, generando costos mas altos en el
tratamiento y un control deficiente de la enfermedad a largo plazo. Ademas,
esto no tiene en cuenta las posibles consecuencias adicionales que podrian

surgir (11).

Segun estadisticas del Ministerio de Salud Publica (MSP) (12) en Ecuador en
el aflo 2016, se registraron 414 defunciones por cancer de cuello uterinoy 271
por cancer de Utero, ubicandose entre las 20 principales causas de muerte en
la poblacion femenina del pais. En la provincia del Carchi, se reportaron ocho
defunciones relacionadas con tumores malignos del cuello uterino, y esta
patologia se ubico entre las diez principales causas de mortalidad, siendo el
canton Tulcan registré el mayor nimero de muertes por esta enfermedad, con

un total de 6 casos (13).

Es cierto que para que la prueba de Papanicolaou (PAP) arroje resultados
confiables, es fundamental que las mujeres cuenten con un conocimiento
adecuado sobre las condiciones necesarias antes de someterse a este
examen (14). Ante esta situacion, la prueba de Papanicolaou se convierte en
la opcion preferida para la deteccion temprana del cancer cérvico uterino
debido a su simplicidad, la ausencia de efectos secundarios significativos y su

alta eficacia, que supera el 95%.

Sin embargo, en la realidad, muchas mujeres experimentan apatia y, en
ocasiones, vergienza en relacion con este examen, esto se debe en gran
medida al bajo nivel de educacién y al desconocimiento de sus beneficios, ya
gue algunas mujeres lo asocian con tabues sexuales, dado que se relaciona

con el inicio de la vida sexual.



1.1.

Preguntas de investigacion

¢, Qué conocimientos tienen las usuarias sobre la prueba de
Papanicolaou en que acuden a un centro de salud de la ciudad de

Guayaquil?

¢, Cudles son los aspectos sociodemograficos de las usuarias que

acuden a un centro de salud de la ciudad de Guayaquil?

¢, Qué actitudes tienen las usuarias sobre la prueba de Papanicolaou

gue acuden a un centro de salud?

¢ Qué practicas tienen las usuarias sobre la prueba de Papanicolaou

gue acuden a un centro de salud?



1.2. Justificacion

La citologia cervical, conocida como la prueba de Papanicolaou, se emplea
con el propésito de detectar precozmente el cancer cervicouterino, lo que ha
resultado en una reduccion significativa en el nimero de muertes asociadas a
esta enfermedad (15). A nivel global, el cancer de cuello uterino se ubica como
el cuarto cancer mas comun en las mujeres, con una estimacion de
aproximadamente 604,000 nuevos casos en el afio 2020; esto se debe en

gran medida a las limitaciones en el acceso de las técnicas de deteccion (16).

Es fundamental destacar que el cancer cérvico uterino puede afectar a las
mujeres debido a su condicién bioldgica, pero también existen factores de
riesgo que aumentan la predisposicion a esta enfermedad, entre estos
factores se incluyen el inicio temprano de la actividad sexual (antes de los 20

afos), tener multiples companeros sexuales y la edad (mayores de 45 afios).

Por tanto, resulta de gran interés en esta investigacion analizar el
conocimiento, las actitudes y las practicas de las mujeres en relacion con este
tema, con el fin de comprender mejor su percepcion y comportamiento ante el
cancer cérvico uterino y desarrollar estrategias efectivas de prevencion y
deteccidn temprana. Este estudio es viable ya que cuenta con la aprobacion
de la institucibn académica, asi como con los permisos necesarios de la

instituciéon hospitalaria y el departamento de docencia.

La investigacibn se enfoca en beneficiar a las mujeres al recolectar
informacion directa sobre sus conocimientos y practicas relacionadas con el
examen de Papanicolaou, esto es fundamental para aclarar conceptos
errbneos y prevenir la generacion de resultados poco confiables. En
consecuencia, resulta esencial que las unidades de salud del primer nivel de
atencion desarrollen estrategias de promocion para mejorar el nivel de
conocimiento, lo que, a su vez, puede mejorar la actitud y la practica de las

mujeres en relacion con este importante examen médico.



1.3. Objetivos

1.3.1.0ODbjetivo general

e Determinar el conocimiento sobre la prueba de Papanicolaou en
usuarias que acuden a un centro de salud de la ciudad de

Guayaquil.

1.3.2.0bjetivos especificos

e Caracterizar los aspectos sociodemogréficos de las usuarias que

acuden a un centro de salud de la ciudad de Guayaquil.

e Identificar las actitudes sobre la prueba de Papanicolaou en

usuarias que acuden a un centro de salud.

e Describir las practicas sobre la prueba de Papanicolaou en usuarias

gue acuden a un centro de salud.



CAPITULO I
2. FUNDAMENTACION CONCEPTUAL

2.1. Antecedentes de la investigacion

En Peru, 2020 en un estudio sobre “Conocimientos, actitudes y practicas
sobre la prueba de citologia cervical en una poblacién rural peruana” (17).
Realizado por de Luna et al., en el cual se basé en un disefio de investigacion
transversal en el que participaron 400 mujeres. La edad promedio fue entre
30 y 35 afios 65%, la gran mayoria (87%) se identificaba como catdlicas.
Ademas, el 56% estaba casado, y la mayoria tenia educacion secundaria
(54%). En cuanto a los ingresos econémicos, el 78% tenia un nivel bajo. En
lo que respecta al inicio de las relaciones sexuales, el 76% de las mujeres
comenzo entre los 15 y 20 afos. El estudio encontr6 que el 46% de las
mujeres utilizaba anticonceptivos orales como método, mientras que el 22%

optaba por métodos de barrera.

En cuanto a la citologia solo el 10% de las mujeres se habia sometido a una
citologia cervical en el ultimo afio. En términos de conocimiento sobre la
citologia cervical, la mayoria de las encuestadas (89%) sabia que se utilizaba
para detectar el cancer cérvico uterino y consideraban que era recomendable
al inicio de las relaciones sexuales (45%), con una frecuencia de cada 1 a 2
afos (63%). Ademas, creian que podia realizarse en cualquier institucion de
salud (95%). En cuanto a las actitudes, la mayoria de las mujeres mostraba
interés en someterse al Papanicolaou (66%). Sin embargo, un considerable
32% experimentaba ansiedad y temor ante la posibilidad de obtener un
resultado (17).

La autora Campifio, en un estudio denominado “Conocimientos, actitudes y
practicas frente a la toma de citologia vaginal en estudiantes universitarias”
(18) su poblacion estuvo compuesta por 750 mujeres universitarias, con
edades entre 15y 25 afos, la mayoria de las cuales eran catolicas y solteras
(67%). Principalmente, tenian educacion secundaria. Con un inicio de las
relaciones sexuales entre los 15 y 18 afios (75%). En cuanto al examen de

Papanicolaou (PAP), la mayoria lo habia realizado hace aproximadamente un
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afo (87%), aunque solo el 65% conocia sus resultados. Las encuestadas
tenian conocimiento de la utilidad del PAP en un 72%. Sin embargo, existian
conceptos erréneos, como la creencia de que la prueba se realiza en la vagina
(87%) y la recomendacion de hacerla al inicio de las relaciones sexuales con

una frecuencia de 3 afios (54%).

A pesar de esto, sabian que el PAP servia para detectar el virus del papiloma
humano (VPH) en un 91%. Cuando se analizaban los factores que impedian
la realizacion del PAP, algunas mujeres mencionaban la vergienza (33%) y
el temor a los resultados (25%). Sin embargo, la actitud general demostraba
que solo el 56% habia solicitado que se les realizara, aunque un alto
porcentaje (90.62%) creia que se deberia hacer de manera independiente de

los resultados obtenidos (18).

Barrios Colombia, 2020, sobre “Conocimientos, actitudes y practicas sobre
citologia cérvico-uterina por mujeres de una poblacion rural en Colombia” (19)
en un estudio descriptivo. Se llevé a cabo una encuesta que involucr6 a 260
mujeres sexualmente activas. En términos de edad el 44% tenia edades
comprendidas entre los 20 y 25 afios. En cuanto al estado civil, el 66% eran
casadas, y la mayoria (87%) residia en areas urbanas. En términos de nivel
educativo, el 41% tenia educacion secundaria. Se observo que el 54% habia
experimentado su primer parto antes de los 25 afos. En lo que respecta al
examen de Papanicolaou (PAP), se encontré que el 85% de las encuestadas
lo habia realizado en el dltimo afio, y el método anticonceptivo mas utilizado

era la pildora anticonceptiva en un 55% de los casos.

La mayoria de las participantes (85.4%) tenia conocimiento del término
"Papanicolaou” y reconocia que esta prueba era capaz de diagnosticar el
cancer de utero en un 98.8% de los casos. Sin embargo, en relacion con el
virus del papiloma humano (VPH), un 54.6% de las encuestadas desconocia
que este virus era su agente causal. En cuanto a la ubicacion del
procedimiento de citologia, el 76.2% de las encuestadas creia que tenia lugar
en el atero, y un 82.7% opinaba que deberia realizarse anualmente. En lo que
respecta a las actitudes hacia la citologia, la mayoria de las mujeres manifesto

interés en someterse a la prueba, pero un porcentaje significativo (65%)



expresd preocupacion, mientras que un 27.38% mostré disposicién. En
comparacion, un 1.98% se sintié confundido y un 5.5% incémodo(19).

Vasquez et al.,, acerca de “Determinantes para desarrollar cancer cervico
uterino: conocimientos y percepciones en mujeres Potosinas” (20). Se llevo a
cabo una investigacion de naturaleza descriptiva y transversal que involucro
a un grupo de 100 mujeres. En lo que respecta a la edad promedio estaban
en el 38.4 afios. Dentro de los factores de riesgo mas significativos para estas
mujeres, se destacé el inicio temprano de la actividad sexual, con un 63.7%,
seguido de aquellas que tenian mas de dos parejas en el momento en que se

recopilaron los datos, representando el 40.1%.

En lo que respecta al conocimiento de la prueba de Papanicolaou, el 62.4%
de las encuestadas demostro tener un conocimiento avanzado, mientras que
el 34.8% tenia un conocimiento intermedio, y solo un reducido porcentaje del
2.8% tenia un conocimiento limitado. Ademas, se indagd sobre las
percepciones de las personas con respecto al procedimiento de Papanicolaou,
incluyendo sentimientos de verglenza, dolor y angustia durante el
procedimiento, asi como la aprension relacionada con el conocimiento de los
resultados (20).

Aristizabal et al., sobre “Conocimientos, actitudes y practicas sobre la prueba
de Papanicolaou en mujeres estudiantes de la Fundacion Universitaria del
Area Andina” (21). En total, 345 mujeres, se observa que la mayoria eran
solteras 82.3%. En términos de religion, son catolica 74.5%. En relacién con
el conocimiento sobre la prueba de Papanicolaou, un 76.5% de las
participantes estaban familiarizadas en el momento de su realizacion. De igual
manera, el 74.2% tenia un conocimiento adecuado sobre la localizacion
anatémica de la prueba. En cuanto a la frecuencia con la que se sometian a
la citologia, un 60.1% lo hacia anualmente. El 70.5% de las personas habia
solicitado una citologia vaginal en los tres afios anteriores como medida de
prevencion contra las enfermedades de transmision sexual. Ademas, un alto
porcentaje del 91.6% opinaba que las mujeres deberian realizarse la prueba

anualmente.
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2.2. Marco conceptual

Historia de la prueba de Papanicolaou

La prueba de Papanicolaou se atribuye al médico George Papanicolaou, un
cientifico de origen griego que se establecio en Estados Unidos, siendo su
interés en la deteccion temprana del cancer cervical lo llevé a iniciar
investigaciones en este campo a principios del siglo XX, durante la década de
1920, George Papanicolaou y su esposa, Mary Papanicolaou, bidloga de
profesién, comenzaron a recopilar muestras de células cervicales de mujeres

y a examinarlas bajo el microscopio (22).

En el afio 1943, George Papanicolaou publicé un influyente libro titulado
"Diagnosis of Uterine Cancer by the Vaginal Smear" (Diagnéstico del cancer
uterino mediante el frotis vaginal), en el cual detall6 la técnica y los hallazgos
de sus investigaciones, esta publicacion desempefié un papel fundamental en
la difusion y la aceptacion de la prueba de Papanicolaou como un método

efectivo para la deteccién temprana del cancer cervical (23).

Prueba de Papanicolaou

El examen de Papanicolaou, también conocido como citologia cervical, es una
prueba que se realiza para detectar cambios anormales en las células del
cuello uterino. Se utiliza como una herramienta de deteccion temprana del
cancer de cuello uterino y de otras condiciones cervicales, como infecciones
o lesiones precancerosas (7). Para la realizacion de la prueba es necesario

gue se conozcan varios aspectos:

Preparacion: Antes de la prueba, se recomienda evitar tener relaciones
sexuales, utilizar tampones o utilizar productos vaginales durante al menos 24
horas, también es importante programar la prueba en un momento en que no
estés menstruando, ya que el periodo menstrual puede afectar los resultados
(24).
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Realizacion de la prueba: El procedimiento se realiza en el consultorio de un
ginecdlogo o un profesional de la salud, la paciente se acuesta en una camilla
de exploracion ginecoldgica y coloca sus piernas en soportes llamados
estribos (24)..

Recoleccién de muestras: El profesional de la salud utiliza el espéculo para
abrir suavemente las paredes vaginales y exponer el cuello uterino, luego, se
toma una muestra de células del cuello uterino utilizando un hisopo o una
pequefia espétula, estas células se recogen de la superficie del cuello uterino
y se colocan en un portaobjetos de vidrio o en un medio liquido de

conservacion (24).

Procesamiento de muestras: Las muestras recogidas se envian a un
laboratorio donde se procesan, estas células se tifien con colorantes
especiales y se examinan bajo un microscopio para identificar cualquier

cambio anormal en la morfologia de las células (24).

Resultados: Los resultados del Papanicolaou se informan generalmente

como uno de los siguientes:

¢ Negativo: No se observan células anormales, lo que indica que el cuello

uterino parece estar normal (24).

e Positivo: Se encuentran células anormales, lo que puede requerir un
seguimiento adicional, como una colposcopia, para evaluar mas a

fondo la presencia de células precancerosas (24).

e |Insatisfactorio: La muestra no es adecuada para el analisis y es

necesario repetir la prueba (24).
Frecuencia de la prueba: La frecuencia recomendada para realizar un

Papanicolaou puede variar segun las pautas médicas y la edad de la paciente,

por lo general, se recomienda que las mujeres comiencen a realizarse esta
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prueba a partir de los 21 afios y la repitan cada 3 a 5 afios, dependiendo de
las recomendaciones médicas y los factores de riesgo individuales (24).

Vacuna contra el VPH: La vacunacion contra el virus del papiloma humano
(VPH) es una medida importante para prevenir el cancer cervical, ya que
muchas infecciones por VPH estan relacionadas con el desarrollo de esta
enfermedad, la vacuna se administra generalmente a jovenes antes de que

estén expuestas al virus (24).

Importancia de la prueba de Papanicolaou

La prueba de Papanicolaou es de suma importancia debido a su papel en la
deteccion temprana del cancer cervical y las lesiones precancerosas del
cuello uterino (25). A continuacién, se presentan algunos puntos destacados

sobre la importancia de esta prueba:

e Deteccion temprana del cancer cervical: La prueba de Papanicolaou puede
identificar cambios anormales en las células cervicales mucho antes de
gue se conviertan en cancer, esto permite un tratamiento oportuno y
efectivo, aumentando las posibilidades de curacion y reduciendo la
morbimortalidad asociada a esta enfermedad (26).

e Prevenciéon de lesiones precancerosas: El Papanicolaou también puede
detectar lesiones precancerosas, como la displasia cervical, que son
cambios celulares anormales que pueden progresar hacia el cancer si no
se tratan adecuadamente, al identificar estas lesiones en etapas
tempranas, se pueden tomar medidas preventivas para evitar su

progresion hacia el cancer invasivo (26).

e Reduccion de la mortalidad: Gracias a la prueba de Papanicolaou y a los
programas de deteccién implementados en muchos paises, se ha
observado una disminucion significativa en la mortalidad por céancer

cervical (26).
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¢ Monitoreo de la salud ginecoldgica: Ademas de detectar el cancer cervical,
el Papanicolaou también puede revelar otras afecciones ginecoldgicas,
como infecciones, inflamacion y cambios hormonales. Esto permite que los
médicos monitoreen la salud reproductiva de las mujeres y tomen medidas

para prevenir o tratar enfermedades relacionadas(26).

e Educacion y concientizacion: La prueba de Papanicolaou no solo tiene un
impacto directo en la salud de las mujeres, sino que también contribuye a
la educacion y la concientizacion sobre el cancer cervical y la importancia
de la deteccion temprana. Al promover el conocimiento y la participacion
en los programas de deteccion, se puede aumentar la conciencia sobre la

salud ginecoldgica y fomentar habitos de vida saludables(26).

Relacion de las caracteristicas sociodemograficas con la prueba del

Papanicolaou

Edad

La edad recomendada para comenzar a hacerse el Papanicolaou puede variar
dependiendo de las pautas y recomendaciones médicas de cada pais, en
general, se sugiere que las mujeres comiencen a realizarse esta prueba entre
los 21 y 25 afos de edad, o aproximadamente tres afios después de haber
iniciado su vida sexual (27,28).

Religion

La religion puede desempenfar un papel en las decisiones de salud que una
persona tome, incluyendo la decisibn de realizarse un examen de
Papanicolaou, algunas religiones pueden tener perspectivas o0 creencias
especificas sobre la salud y los examenes médicos y en general, la mayoria
de las religiones no tienen objeciones especificas contra el examen de

Papanicolaou (29).

La deteccién temprana del cancer cervical y otras enfermedades es

considerada una practica médica que busca preservar la salud y el bienestar
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de las personas. En muchos casos, la salud y el cuidado del cuerpo se valoran
y se consideran importantes dentro de diversas tradiciones religiosas. Sin
embargo, es importante tener en cuenta que algunas personas pueden tener
preocupaciones o dudas especificas relacionadas con el examen de

Papanicolaou debido a factores culturales, de privacidad o de modestia (29).

Estado civil

El estado civil de una persona no tiene relacion directa con la necesidad o la
realizacion del examen de Papanicolaou, esta prueba de deteccion de cancer
cervical y lesiones precancerosas que se recomienda para todas las mujeres
en determinadas edades o después de haber iniciado su vida sexual,

independientemente de su estado civil (30).

La importancia de realizar el examen de Papanicolaou radica en la deteccion
temprana de posibles anormalidades en el cuello uterino, que podrian ser
indicativas de cancer cervical o lesiones precancerosas, por lo tanto, se
recomienda que todas las mujeres, ya sean solteras, casadas, divorciadas o
viudas, sigan las pautas de deteccion de cancer cervical y se realicen el
examen de Papanicolaou de acuerdo con las recomendaciones médicas y la

frecuencia establecida por los profesionales de la salud (31).

Residencia

En las zonas urbanas, es comun encontrar clinicas, centros de salud y
hospitales que ofrecen servicios de salud reproductiva, incluido el examen de
Papanicolaou, estos lugares suelen tener personal médico capacitado,
instalaciones adecuadas y acceso a laboratorios para analizar las muestras
obtenidas durante el examen (32). En las areas rurales, puede haber menos

opciones de atencion médica, pero los servicios de salud béasicos (33).

Nivel educativo

Es importante destacar que la educacion y la informacion sobre la importancia
de los examenes de deteccion, como el Papanicolaou, pueden desempeiiar
un papel en la conciencia y la toma de decisiones informadas sobre la salud.

La educacion sexual y reproductiva, junto con la promocién de la salud,
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pueden ayudar a las mujeres a comprender la importancia de someterse
regularmente a examenes de Papanicolaou y otros examenes de deteccion
(28).

Ingreso econémico

Las mujeres con mayores ingresos econdmicos suelen tener un mayor acceso
a servicios de atencion médica, incluidas las pruebas de deteccion como el
Papanicolaou, estas pueden contar con seguros de salud que cubren el costo
de la prueba y tener la capacidad financiera para pagar servicios médicos
privados, mientras que las mujeres con menores ingresos econémicos pueden
enfrentar desafios logisticos para acceder a servicios de atencién médica,
especialmente si viven en areas rurales o tienen limitaciones de transporte
(11).

Los costos asociados con el transporte hasta un centro de atencién médica o
la falta de recursos para cubrir esos gastos pueden dificultar la realizacion de
la prueba, sin embardo en muchos paises, los centros de salud y clinicas
publicas ofrecen pruebas de Papanicolaou de forma gratuita 0 a un costo muy
bajo, estos servicios se brindan como parte de los programas de salud
reproductiva y prevenciéon del cancer cervical que implementan los gobiernos

y las organizaciones de salud (11).

Edad del primer parto

El Papanicolaou es una prueba de deteccion utilizada para analizar células
cervicales y detectar posibles cambios precancerosos o cancerosos en el
cuello uterino, independientemente de si una mujer ha tenido o no un parto. El
embarazo y el parto pueden afectar el cuello uterino y sus células, pero esto
no significa que las mujeres que han tenido un primer parto deban evitar o
posponer el Papanicolaou. De hecho, es importante continuar con las pruebas
de deteccidn regularmente después del parto, ya que el examen sigue siendo
una herramienta importante para la prevencion y deteccion temprana del

cancer cervical (34).
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Numero de Embarazo

Para las mujeres que han tenido embarazos previos, especialmente si han
tenido partos vaginales, algunos expertos pueden recomendar pruebas
adicionales, como la colposcopia, en combinacion con el Papanicolaou. Esto
se debe a que el embarazo y el parto pueden afectar el cuello uterino y las
células cervicales, y se debe evaluar mas detenidamente para detectar

posibles cambios o0 anormalidades (35).

Aborto

Es importante tener en cuenta que algunas complicaciones relacionadas con
el aborto, como infecciones o lesiones cervicales, pueden tener un impacto en
la salud del cuello uterino. En tales casos, tu médico puede considerar realizar
una evaluacién mas exhaustiva, como una colposcopia 0 una biopsia, ademas
del Papanicolaou, para garantizar una evaluacion completa de la salud

cervical (30).

Edad de inicio de relaciones sexuales

La recomendacion general es que las mujeres comiencen a someterse a la
prueba de Papanicolaou a partir de wuna edad determinada,
independientemente del inicio de las relaciones sexuales. Es importante
recordar que el cancer cervical puede desarrollarse debido a la infeccién
persistente con el virus del papiloma humano (VPH), que es una infeccién de
transmision sexual comun. Sin embargo, también es posible adquirir el VPH

sin haber tenido relaciones sexuales.

NUmero de parejas sexuales

El principal factor de riesgo para desarrollar cancer cervical es la infeccion
persistente por el virus del papiloma humano (VPH). El VPH se transmite
principalmente a través de las relaciones sexuales, pero también puede
transmitirse por contacto piel a piel. EI nimero de parejas sexuales puede
aumentar el riesgo de exposicion al VPH, pero la presencia o el numero de
parejas sexuales no determina si se debe realizar o no el examen de

Papanicolaou (36).
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Método Anticonceptivos

Algunos métodos anticonceptivos pueden tener ciertos efectos secundarios o
riesgos asociados que pueden requerir una atencion meédica regular y una
evaluacion adecuada. Por ejemplo, el uso de dispositivos intrauterinos (DIU)
puede requerir un seguimiento y control periédicos por parte de un médico
para verificar la posicion y el estado del DIU, pero esto no esta relacionado

especificamente con el examen de Papanicolaou (37).

Conocimiento sobre la prueba del Papanicolaou

El conocimiento de las mujeres sobre la prueba de Papanicolaou puede variar
considerablemente segun diversos factores, como el nivel educativo, el
acceso a la informacion, las experiencias previas y el contexto cultural. A
continuacion, se presentan algunos aspectos que las mujeres suelen conocer

sobre la prueba de Papanicolaou (38):

e Proposito de la prueba: La mayoria de las mujeres estan conscientes de
que el examen de Papanicolaou tiene como objetivo detectar
tempranamente el cancer cervical y las lesiones precancerosas en el

cuello uterino (10).

e Procedimiento: Las mujeres generalmente estan familiarizadas con el
procedimiento basico del examen de Papanicolaou, saben que implica la
toma de una muestra de células del cuello uterino mediante el uso de un

espéculo vaginal y una espétula o cepillo especial (10).

e Frecuencia recomendada: Muchas mujeres conocen la frecuencia
recomendada para realizarse la prueba de Papanicolaou, aunque las
pautas pueden variar segun el pais y las circunstancias individuales,
suelen tener conocimiento de que se recomienda realizarla regularmente

a partir de una determinada edad o después de iniciar la vida sexual (10).

e Importancia de la deteccion temprana: Puede identificar cambios celulares
anormales antes de que se conviertan en cancer invasivo, lo que permite

un tratamiento oportuno y mejores resultados de salud (10).

18



Sin embargo, es importante tener en cuenta que el conocimiento individual
puede variar, algunas mujeres pueden tener una comprension mas limitada o
incluso incorrecta de la prueba de Papanicolaou debido a la falta de acceso a
la informacion precisa o a la desinformacion, lo que es fundamental
proporcionar educacién y promover la conciencia sobre la prueba de
Papanicolaou para garantizar que todas las mujeres tengan acceso a
informacion adecuada y puedan tomar decisiones informadas sobre su salud

ginecologica (39).

Actitudes sobre la prueba de Papanicolaou

Las actitudes de las mujeres hacia el examen de Papanicolaou pueden variar
ampliamente segun diversos factores, como la educacion, las experiencias
previas, las creencias culturales y religiosas, la informacién disponible y las
barreras socioecondémicas. A continuacion, se mencionan algunas actitudes

comunes que pueden observarse(40):

e Preocupacién por la incomodidad o el dolor: Algunas mujeres pueden
sentir preocupacion o ansiedad por el posible dolor o malestar asociado
con el examen de Papanicolaou, la insercion del espéculo vaginal y la
toma de la muestra pueden resultar incobmodas para algunas mujeres
(40).

e Verguenza o incomodidad debido a la exposicion fisica: El examen de
Papanicolaou puede implicar una sensacion de vulnerabilidad y
exposicion fisica, lo cual puede generar incomodidad o vergiienza en

algunas mujeres (40).

e Falta de conciencia o conocimiento: Algunas mujeres pueden no estar
completamente informadas sobre la importancia y los beneficios del
examen de Papanicolaou, lo que puede llevar a una falta de motivaciéon

para realizarse la prueba (40).
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Priorizacion de la salud y bienestar: Muchas mujeres reconocen la
importancia de cuidar su salud y comprenden que el examen de
Papanicolaou es una herramienta valiosa para la deteccion temprana

del cancer cervical y las lesiones precancerosas (40).

Practicas sobre la prueba de Papanicolaou

Las practicas que suelen tener las mujeres en relacion con la prueba de

Papanicolaou pueden variar en diferentes contextos culturales y personales.

A continuacién, se mencionan algunas practicas positivas(41):

Seguir las recomendaciones médicas: La mayoria de las mujeres que
reconocen la importancia de la prueba de Papanicolaou tienden a
seguir las recomendaciones médicas y se realizan la prueba

regularmente segun la frecuencia recomendada (41).

Programar citas regulares: Muchas mujeres tienen la préactica de
programar citas regulares con su médico o ginecélogo para realizarse
la prueba de Papanicolaou, es importante establecer una rutina y
mantener un seguimiento adecuado es fundamental para garantizar la

deteccidén temprana y la continuidad en la atencién médica (41).

Compartir informacion y experiencias: Algunas mujeres pueden
compartir informacion y experiencias sobre el examen de Papanicolaou
con amigas, familiares u otras mujeres en su comunidad, esto puede
ayudar a desmitificar el procedimiento, brindar apoyo emocional y

fomentar una actitud positiva hacia la realizacién de la prueba (41).

Superar la verglenza o la incomodidad: Para muchas mujeres, el
examen de Papanicolaou puede generar cierta vergienza o
incomodidad debido a la exposicion fisica, sin embargo, muchas
mujeres aprenden a superar estas barreras y comprenden que el

examen es una parte importante de su salud y bienestar (41).
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Asimismo, existen algunas practicas negativas o desafios que algunas

mujeres pueden enfrentar en relacion con la prueba de Papanicolaou. Estos

pueden incluir (42):

Falta de conciencia o conocimiento: Algunas mujeres pueden tener una
falta de conciencia o comprension de la importancia del examen de
Papanicolaou en la deteccidén temprana del cancer cervical, esto puede
deberse a la falta de acceso a informacion adecuada o a la falta de
educacion sobre la salud sexual y reproductiva, la falta de conciencia
puede llevar a la no realizacion de la prueba o a una baja adherencia a

las recomendaciones médicas (42).

Barreras socioeconémicas: Algunas mujeres pueden enfrentar
barreras socioeconémicas, como la falta de seguro médico o
dificultades para acceder a servicios de atencibn médica, esto puede
limitar su capacidad para realizarse la prueba de Papanicolaou de
manera regular o incluso impedirles acceder a la atencion médica

necesaria (42).

Miedo o ansiedad: Algunas mujeres pueden experimentar miedo o
ansiedad relacionados con el examen de Papanicolaou, esto puede
deberse a experiencias previas traumaticas, creencias culturales o
temores asociados con la invasion de su privacidad o su integridad
fisica, estos sentimientos pueden llevar a la evitacion de la prueba o a

la postergacion innecesaria (42).

Falta de apoyo emocional: Algunas mujeres pueden carecer de un
entorno de apoyo emocional para abordar el examen de Papanicolaou,
esto puede deberse a la falta de comunicacion abierta sobre la salud
sexual y reproductiva, la falta de apoyo familiar o la falta de acceso a
redes de apoyo comunitario; la falta de apoyo puede influir
negativamente en la toma de decisiones y la realizacion de la prueba
(42).
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2.3. Marco legal

Art. 13.- Las personas Yy colectividades tienen derecho al acceso seguro y
permanente a alimentos sanos, suficientes y nutritivos; preferentemente
producidos a nivel local y en correspondencia con sus diversas identidades y

tradiciones culturales (43).

Art. 14.- Se reconoce el derecho de la poblacién a vivir en un ambiente sano
y ecolégicamente equilibrado, que garantice la sostenibilidad y el buen vivir,
sumak kawsay, que declara de interés publico la preservacién del ambiente,
la conservacion de los ecosistemas, la biodiversidad y la integridad del
patrimonio genético del pais, la prevenciéon del dafio ambiental y la

recuperacion de los espacios naturales degradados (43).

Art. 31.- Las personas tienen derecho al disfrute pleno de la ciudad y de sus
espacios publicos, bajo los principios de sustentabilidad, justicia social,
respeto a las diferentes culturas urbanas y equilibrio entre lo urbano y lo rural
(43).

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 (43).

Art 35.- Las personas adultas mayores, nifias, nifios y adolescentes, mujeres
embarazadas, personas con discapacidad, personas privadas de libertad y
quienes adolezcan de enfermedades catastroficas o de alta complejidad,
recibirdn atencion prioritaria y especializada en los @mbitos publico y privado
(43).

Art. 42.- Se prohibe todo desplazamiento arbitrario. Las personas que hayan
sido desplazadas tendran derecho a recibir proteccion y asistencia
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humanitaria emergente de las autoridades, que asegure el acceso a

alimentos, alojamiento, vivienda y servicios médicos y sanitarios (43).

Ley del Amparo del Paciente

Art. 4.- Todo paciente tiene derecho a que la consulta, examen, diagnostico,
discusion, tratamiento y cualquier tipo de informacién relacionada con el

procedimiento médico a aplicarsele, tenga el caracter de confidencial. (44)

Art. 12.- Bajo ningiin motivo un centro de salud podr& negar la atencion de un
paciente en estado de emergencia, es asi que en el centro de salud que se
negare a atender a un paciente en estado de emergencia sera responsable
por la salud de dicho paciente y asumira solidariamente con el profesional o
persona remisa en el cumplimiento de su deber, la obligacion juridica de

indemnizarle los dafios y perjuicios que su negativa le cause. (44)

Plan toda una vida: Derechos para Todos Durante Toda la Vida

Objetivo 1: Garantizar una vida digna con iguales oportunidades para todas

las personas.

El garantizar una vida digna en igualdad de oportunidades para las personas
es una forma particular de asumir el papel del Estado para lograr el desarrollo;
este es el principal responsable de proporcionar a todas las personas —
individuales y colectivas—, las mismas condiciones y oportunidades para
alcanzar sus objetivos a lo largo del ciclo de vida, prestando servicios de tal
modo que las personas y organizaciones dejen de ser simples beneficiarias

para ser sujetos que se apropian, exigen y ejercen sus derechos(45).

Objetivo 2: Afirmar la interculturalidad y plurinacionalidad, revalorizando las

identidades diversas

Los derechos colectivos a los que se refiere el Objetivo 2 no solo abarcan las

demandas de los pueblos y nacionalidades; diversos grupos sociales también
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han sefialado sus propuestas al respecto, lo que surgen entre las
probleméticas los temas de adulto-centrismo y homofobia como préacticas
discriminatorias y de exclusion social, entre otras que contintan latentes en el
pais(45).

Objetivo 3: Garantizar los derechos de la naturaleza para las actuales y

futuras generaciones(45).

La proteccion y el cuidado de las reservas naturales y de los ecosistemas
fragiles y amenazados, es un tema de preocupacién en las diferentes mesas.
Se destaca, incluso, que frente a aquellas consecuencias ambientales que
son producto de la intervencién del ser humano, es necesario un marco de
bioética, bioeconomia y bioconocimiento para el desarrollo; es decir, la
investigacion y generacion de conocimiento de los recursos del Ecuador(45).
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CAPITULO Il
3. DISENO DE LA INVESTIGACION

3.1. Tipo de estudio

Nivel: Descriptivo, se busca obtener una imagen clara y precisa de lo que esta
ocurriendo en la poblacion especifica sobre la situacion relacionada con la
prueba de Papanicolaou en usuarias de un centro de salud en la ciudad de
Guayaquil.

Método: Cuantitativa, en tu estudio, se recopilé6 datos numeéricos y aplicando
técnicas de analisis estadistico para comprender mejor las respuestas de las
usuarias en relacion con la prueba de Papanicolaou.

Disefio:

Segun el Tiempo. Prospectivo implica la recopilacion de datos en un solo
punto en el tiempo, con el propdsito de examinar la relacion entre diferentes
variables en ese momento especifico. En este caso de septiembre 2022 a
agosto 2023.

Segun el periodo y la secuencia del estudio: De corte Transversal porque se
recopilaron los datos en un solo punto en el tiempo para examinar una variable

o0 varias variables en una poblacion en ese momento especifico.

3.2. Poblacion y muestra

La poblacion fue de 100 mujeres que acudan a un centro de salud de la ciudad
de Guayaquil.

3.2.1.Criterios de inclusiéon

Mujeres que acudan al centro de salud de la ciudad de Guayaquil.
Mujeres que se proceden a realizar un PAP

Mujeres que deseen participar en el estudio

3.2.2.Criterios de exclusion

Mujeres que no deseen colaborar para el estudio
Gestantes
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3.3. Procedimiento para larecoleccion de la informacion

Técnica: Encuesta: la cual es un método de investigacion que implica la
recopilacion sistematica y estructurada de los conocimientos, practicas,

actitudes o datos de las mujeres en el caso de este estudio.

Instrumento: Cuestionario de preguntas en base al autor Olivera Hernandez

de conocimientos, actitudes y practicas sobre la prueba de Papanicolaou (46).

3.4. Técnica de procesamiento y analisis de datos

Los datos seran registrados en el programa Microsoft Excel, posterior e
empleara el programa SPSS version 26 para el analisis de los resultados y

presentacion de figuras en barras en distribucion porcentual.

3.5. Procedimientos para garantizar aspectos éticos en las

investigaciones con sujetos humanos.

El estudio aplica el consentimiento informado, a fin de que los datos de las
encuestadas no sean divulgados, y preserve el derecho a la privacion y

conservacion de los datos.
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3.6. Variables generales y operacionalizacion

Variable general: Conocimiento sobre la prueba de Papanicolaou

Dimensién

Indicador

Escala

Aspectos
sociodemogréficos

Edad

Menores de 25 afos
25 a 30 afios

31 a 35 afios

36 a 40 afos

41 a 45 afos

45 a 50 afos

Mayor a 50 afios

Religion

Evangélica
Catdlica

Testigo de Jehova
Otra

Ninguna

Estado civil

Soltera
Casada
Unién libre/Unién de hecho

Residencia

Rural
Urbana

Urbano-marginal

Nivel educativo

Primaria
Secundaria
Superior
Sin estudios

Ingreso econémico

Menos del sueldo basico
Sueldo bésico

Mas del sueldo basico

Edad del primer

parto

Antes de los 20
21 a 35 afnos

Mayor a 35 afos
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No he tenido relaciones

sexuales

Numero de Embarazo

1
2
Mas de 3

Ninguno

Aborto

1
2
Mas de 3

Ninguno

Edad de inicio de

relaciones sexuales

Antes de los 15 afos
Entre los 15 a 20 aifos
Después de los 20 afios

1

Cuantas parejas 2

sexuales ha tenido Mas de 3
Ninguno
Primera vez

Cuando fue su ultimo | Hace 1 afio

examen de PAP Hace 2 afios

Mas de 2 arios

Método

Anticonceptivos

Ritmo

Oral
Inyectable
DIU

Parches
Intradérmico
Ligadura
Otro

Ninguno

Conocimiento

Importancia de
deteccion de la prueba

de Papanicolaou

a. Para detectar cancer

cérvico uterino.
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b. para detectar infecciones
vaginales.
c. Para detectar cualquier

cancer ginecoldgico.

d. No sabe.
N a. Cérvix.
Sitio de su cuerpo se .
b. Vagina.
toma la prueba de _
_ c. Ovarios
Papanicolaou
d. No sabe.

Momento de la vida de
la mujer es
recomendable
realizarse

el Papanicolaou

a. Al inicio de las relaciones
sexuales.

b. Durante el embarazo.

c. Solo cuando tiene marido

d. Cuando hay infecciones.

Conoce cada cuanto
tiempo se debe
realizar el

Papanicolaou

a. Cada 6 meses
b. Cada 1 a 2 afios
c. Cada 5 anos

d. Las veces que quiera en

el afo
Conoce algun
resultado de a. Si
Papanicolaou b. No

realizado en los

ultimos 3 anos

c. Primera vez que lo realiza

Conoce cual de estas
infecciones es la

principal causa del

a. Virus del SIDA

b. Virus del Papiloma

cancer del Humano o VPH
cuello de la matriz y c. Ninguno
puede detectarse en el | d. No sabe
Papanicolaou

Conoce el sitio a. Hospital
médico, donde b. Clinica
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realizarse la prueba de
PAP

c. Subcentro de Salud
d. Otros

e. Desconozco

Actitudes

Cuando recibe

_ » a. Interés
informacion sobre la )
. . b. Indiferente
importancia del o ]
. . C. Sin interés
Papanicolaou, refiere
_ a. Dispuesta
Que tan dispuesta esta
_ b. Incomoda
de realizarse la prueba
' c. Avergonzada
del Papanicolaou .
d. No tan dispuesta
_ _ a. No le da importancia
Si llega a una unidad _ .
b. Lo deja para otro dia
de salud y recuerda . . o
_ c. Tiene dudas o indecision
gue no se ha realizado .
d. Tiene que consultarlo con

la prueba del
Papanicolaou que

haria usted

Su pareja.
e. Solicita que se lo

realicen.

La opinién de su
pareja es importante
para decidir tomarse la
muestra de

Papanicolaou

a. En desacuerdo

b. Muy en desacuerdo
c. Le daigual

d. completamente de
acuerdo

e. de acuerdo

Las veces que se ha
realizado el
Papanicolaou cual ha
sido su

experiencia con la
solicitud de su

resultado

a. Nunca se lo han
entregado.

b. Algunas veces se lo
entregaron.

c. Nunca lo ha reclamado.
d. A veces lo reclama.

e. Siempre lo reclama.
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De estas situaciones
que es lo que le ha
impedido realizarse el
Papanicolaou

a. Lo mas importante es la
salud

b. Le da lo mismo

c. Temor al resultado

d. Al marido no le gusta

e. Le da pena que la miren

Practicas

desnuda
Si su médico le solicita _
i a. Si
un Papanicolaou, se
b. No

realizaria

Importancia de
realizarse
periddicamente el

Papanicolaou

a. Altamente importante
b. Medianamente
importante

c. Sin importancia

Razon por la cual se
realizo el

Papanicolaou

a. Por recomendacién de un
médico

b. Por recomendacion de
otras personas

c. Por iniciativa propia

Motivo por el cual no
te realizarias o no te
volverias a realizar un
PAP

a. Dolor durante el examen
b. Temor al resultado

c. Verguenza

d. Mi esposo no quiere

e. desinformacién

f. Si volveria hacerlo

Fuente: Olivera Hernandez de conocimientos, actitudes y practicas sobre la prueba de

papanicolau(46).
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4. PRESENTACION Y ANALISIS DE RESULTADOS

Aspectos sociodemograficos

Se tomé de referencia a 100 mujeres de un centro de salud de la ciudad de
Guayaquil. Al considerar los datos demograficos, en términos de edad, el
grupo mas numeroso se encuentra en el rango de 25 a 30 afios (30.0%). En
cuanto a la religion, la mayoria se identifica como catdlica (67.0%), seguida
de la comunidad evangélica (18.0%). En cuanto al estado civil, la mayor
proporcion corresponde a personas casadas (42.0%), seguidas de las solteras
(37.0%). Las cuales residen en areas urbanas (85.0%), y en términos

educativos, el nivel de segundo nivel es preponderante (58.0%).

Respecto a los ingresos econdémicos, una proporcion del 45.0% gana menos
del sueldo béasico, mientras que el (36.0%) sueldo basico. La edad del primer
parto, fue en un 37.0% antes de los 20 afios. En relacion a los embarazos, el
32.0% ha tenido dos. Con respecto a abortos el 70.0% no refiere. El inicio de
las relaciones sexuales fue del 58.0% entre los 15 y 20 afios. El numero de
parejas sexuales fue del 44.0% una sola pareja. En relacion a examenes de
PAP, el 47.0% se realiz6 el ultimo hace 1 afio. El 41% no emplea ningun tipo
de métodos anticonceptivos, mientras que el 17.0% optd por la ligadura de

trompas.

La importancia de estos datos radica que estamos ante una poblacién
sexualmente activa, lo que permite abordar la salud reproductiva,
comportamiento sexual, las actitudes y las practicas de salud de la poblacion,
con énfasis en la planificacion familiar, prevencién de enfermedades y
promocion de examenes de deteccidbn. De manera que pueden sugerir
inquietudes sobre la eficacia, acceso o conocimiento de las opciones
disponibles. También es de mencionar que la frecuencia de examenes de PAP
sugiere conciencia sobre la salud cervical, la cual podria ser necesaria para
una mayor promocion de deteccion de cancer uterino a través de los

examenes preventivos.
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Conocimiento

Figura 1. Importancia de la utilidad de prueba de Papanicolaou

B

No sabe. Para detectar (_:éncer Para detegtar cualquier . Pa]ra detect@r
cérvico uterino. cancer ginecologico infecciones vaginales.

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Carbo Mufioz, Lenny Nohemi y Olvera Arias, Jessica Lissette

ANALISIS

Cerca de la mitad de la poblacién (49.0%) tiene un conocimiento adecuado
sobre el propdsito del Papanicolaou. Esto respalda la afirmacion que existe
un conocimiento adecuado sobre la Papanicolaou en la deteccion del cancer
cérvico uterino. Este tipo de cancer se origina a nivel del cuello del Gtero y
tiene una alta incidencia de morbimortalidad, siendo el principal agente
responsable el virus del papiloma humano (VPH) el cual se transmite a través

de las relaciones sexuales.
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Figura 2. Sitio de su cuerpo se toma la prueba de Papanicolaou

63%]
E
Cuello Uterino o Cérvix Ovarios Vagina. No sabe.

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Carbo Mufioz, Lenny Nohemi y Olvera Arias, Jessica Lissette

ANALISIS

De acuerdo al sitio de la toma de la muestra el 63% considera que la prueba
se realiza en la vagina, mientras que solo el 31% identifica correctamente que
se realiza en el cérvix. Se debe resaltar que para la toma de muestra el
médico, utiliza el espéculo, que se coloca dentro de la vagina, para asi poder
tomar una muestra o un ligero raspado con un hisopo que luego se extiende
en una lamina de vidrio para ser analizada, de manera que se pueda detectar

alteraciones de cuello de utero (47).
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Figura 3. Momento de la vida de la mujer es recomendable realizarse el
Papanicolaou

Al inicio de las Cuando hay Durante el embarazo. ~ Solo cuando tiene
relaciones sexuales. infecciones. marido

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Carbo Mufioz, Lenny Nohemi y Olvera Arias, Jessica Lissette

ANALISIS

Sobre el momento recomendado para realizarse el Papanicolaou, el 87% de
los encuestados sabe que es al inicio de las relaciones sexuales. Segun la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) (48), la edad recomendada para la
realizacion de la prueba de PAP es desde los 25 a 64 afios a todas las
pacientes que acuda a consulta o en menores de 25 que son sexualmente

activas.
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Figura 4. Conoce cada cuanto tiempo se debe realizar el Papanicolaou

| 4% |
Cada 1 a 2 afios Cada 6 meses Las veces que quiera en el afio

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Carbo Mufioz, Lenny Nohemi y Olvera Arias, Jessica Lissette

ANALISIS

La figura muestra que el 53% de las participantes conoce que la frecuencia
recomendada para realizar la prueba es cada 1 a 2 afios. Asi mismo la OMS
(48), recomienda realizarse la prueba cada afio en mujeres mayores de 25
afos y en aquellas menores de esa edad, debe ser realizada cada 3 afios a

partir del inicio de la actividad sexual hasta cumplir con edad recomendada.
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Figura 5. Conoce algun resultado de Papanicolaou realizado en los ultimos

3 afos

Si No Primera vez que lo realiza

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Carbo Mufioz, Lenny Nohemi y Olvera Arias, Jessica Lissette

ANALISIS

La mayoria de las encuestados (51%) afirma conocer algin resultado de
Papanicolaou realizado en los ultimos 3 afos. La importancia del
conocimiento de los resultados prueba del PAP, permite conocer cambios o
modificaciones de las células del cuello uterino o podria indicar presencia de
células pre cancerigenas o cancerigenas de manera que se pueda brindar un

tratamiento especifico (19).
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Figura 6. Conoce cudl de estas infecciones es la principal causa del cancer
del cuello de la matriz y puede detectarse en el Papanicolaou

Virus de VIH Virus del Papiloma Humano o No sabe
VPH

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Carbo Mufioz, Lenny Nohemi y Olvera Arias, Jessica Lissette

ANALISIS

Un alto porcentaje (68%) sabe que el virus del papiloma humano (VPH) es la
principal causa del cancer de cuello de Utero y puede detectarse en la prueba.
Es importante que las mujeres tengan conocimientos basicos sobre esta
prueba y de la deteccion de virus del papiloma que es el principal agente

causal de cancer cervicouterino.
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Figura 7. Conoce el sitio médico, donde realizarse la prueba de PAP

61%
o4
3%
%
Clinica Desconozco Hospital Subcentro de Otros lugares
Salud

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Carbo Mufioz, Lenny Nohemi y Olvera Arias, Jessica Lissette

ANALISIS

En cuanto al lugar donde realizarse la prueba de Papanicolaou, el 61% de los
encuestados menciona que se debe realizar en el subcentro de salud. Este
examen a nivel de instituciones publicas, se realizan a través del Ministerio De
Salud Publica de manera gratuita, de manera que las mujeres con recursos
econdmicos bajos puedan accedan a este servicio cuando el médico lo

solicita.
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Actitudes

Figura 8. Actitud ante la informacion que recibe sobre el Papanicolaou,

refiere.

Indiferente Interés Sin interés

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Carbo Mufioz, Lenny Nohemi y Olvera Arias, Jessica Lissette

ANALISIS

En cuanto la actitud ante la informacion que recibe sobre el Papanicolaou, la
mayoria de las mujeres (92%) muestra interés en recibir informacion sobre la
importancia del Papanicolaou. Esto refleja una actitud positiva hacia el
cuidado de su salud y la prevencion de enfermedades, lo que puede ayudar a
prevenir el cancer cervical en etapas tempranas, ademas de contribuir a la
deteccion temprana y al tratamiento oportuno, si es necesario y a su vez tener
un impacto significativo en la reduccion de los riesgos de enfermedades de
CErvix.
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Figura 9. Que tan dispuesta esta de realizarse la prueba del Papanicolaou

i

Avergonzada Dispuesta Incomoda No tan dispuesta

N 7

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Carbo Mufioz, Lenny Nohemi y Olvera Arias, Jessica Lissette

ANALISIS

En cuanto a la disposicion para realizarse la prueba, el 78% de las
participantes manifiesta estar dispuestas a realizarse el Papanicolaou,
mientras que el 12% se siente incomoda. Para muchas mujeres someterse a
esta prueba es fundamental para garantizar la prevencion y el tratamiento. Sin
embargo, es preocupante que un pequefio porcentaje se sienta incomoda, lo
cual es preocupante, dado que podria aumentar el riesgo de no detectar
problemas gineco obstétricos en etapas tempranas.
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Figura 10. Si llega a una unidad de salud y recuerda que no se ha realizado
la prueba del Papanicolaou que haria usted

300 500
P
Lo deja para otro No le da Solicita que se lo  Tiene dudas o Tiene que
dia importancia realicen. indecision ~ consultarlo con su
pareja.

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Carbo Mufioz, Lenny Nohemi y Olvera Arias, Jessica Lissette

ANALISIS

El 80% de las mujeres solicitan realizarse el examen. Estos datos reflejan el
grado de conciencia sobre la importancia del Papanicolaou, asi como la
disponibilidad y accesibilidad a los servicios de salud reproductiva, que son
factores clave para mantener y aumentar el interés de otras mujeres a

someterse a esta prueba.
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Figura 11. La opinion de su pareja es importante para decidir tomarse la
muestra de Papanicolaou

26%

Completamente  De acuerdo En desacuerdo Le da igual Muy en
de acuerdo desacuerdo

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Carbo Mufioz, Lenny Nohemi y Olvera Arias, Jessica Lissette

ANALISIS

La opinidn de la pareja resulta relevante para la mayoria de las encuestados
(29% de acuerdo y 28% completamente de acuerdo). Esto podria indicar que
algunas mujeres valoran la opinion y el apoyo de su pareja en decisiones
relacionadas con su salud y bienestar reproductivo. Muchas veces la
influencia de la pareja en la toma de decisiones médicas puede depender de
diversos factores culturales, sociales y personales, algunas mujeres pueden
sentirse mas seguras al tener el respaldo de su pareja, mientras que otras
pueden tomar decisiones de manera mas independiente (49).
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Figura 12. Las veces que se ha realizado el Papanicolaou cual ha sido su

experiencia con la solicitud de su resultado

Gl

Aveceslo  Algunasvecesse Nuncaloha  Nuncaselohan  Siempre lo
reclama. o entregaron. reclamado. entregado. reclama.

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Carbo Mufioz, Lenny Nohemi y Olvera Arias, Jessica Lissette

ANALISIS

El reclamo del resultado de la prueba es frecuente entre las encuestadas, ya
que el 49% siempre lo reclama y el 22% algunas veces se lo han entregado.
La obtencion del resultado de una prueba de Papanicolaou es fundamental,
dado que le permite al médico o con un profesional de la salud a
completamente su diagnostico para la toma de decisiones en funcion de los

resultados y la sintomatologia clinica.
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Figura 13. De estas situaciones que es lo que le ha impedido realizarse el
Papanicolaou

64%
i3
&
Le da lo mismo Ledapenaquela  Lomasimportante  Temor al resultado
miren desnuda es la salud

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Carbo Mufioz, Lenny Nohemi y Olvera Arias, Jessica Lissette

ANALISIS

En cuanto a los motivos para no realizarse el Papanicolaou, para el 64% de
las encuestadas considera que, si lo hacen, es porque consideran es
importante para la salud. Sin embargo, aquellas que no lo realizar se debe al
temor de los resultados o porque le da pena que la miren desnuda. Es
importante tener en cuenta que algunas mujeres tienen creencias culturales,
religiosas o sociales pueden influir en la decisién de una mujer de someterse

0 NOo a ciertos examenes médicos.
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Practicas

Figura 14. Si su médico le solicita un Papanicolaou, se realizaria

No

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Carbo Mufioz, Lenny Nohemi y Olvera Arias, Jessica Lissette

ANALISIS

El 96% de los encuestados se realizaria un Papanicolaou por orden médica.
Las recomendaciones médicas provienen cuando se basan en pautas de
deteccion establecidas y en la evaluacién de los factores de riesgo y la historia

médica de la paciente (28).
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Figura 15. Importancia de realizarse periédicamente el Papanicolaou

15%

Altamente importante Medianamente importante

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Carbo Mufioz, Lenny Nohemi y Olvera Arias, Jessica Lissette

ANALISIS

La mayoria de las encuestadas (85%) considera que es altamente importante
realizarse periodicamente el Papanicolaou. Una alta valoracion de la
periodicidad en la realizacion del Papanicolaou sugiere que las mujeres
reconocen gue el monitoreo regular de su salud reproductiva es fundamental

para mantener un bienestar a largo plazo.
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Figura 16. Razon por la cual se realiz6 el Papanicolaou

Por iniciativa propia Por recomendacion de otras ~ Por recomendacién de un
persona médico

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Carbo Mufioz, Lenny Nohemi y Olvera Arias, Jessica Lissette

ANALISIS

En relacion a la razén por la cual se realizé el Papanicolaou, el 53% lo hizo
por recomendacion de un médico y el 42% por iniciativa propia. Las decisiones
sobre la salud reproductiva deben estar bien informada a través de las
recomendaciones de los profesionales de la salud, mientras algunas se

sientan alentadas para cuidar su salud de manera integral.
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Figura 17. Motivo por el cual no te realizarias o no te volverias a realizar un
PAP

— 2

Desinformacion  Dolor durante el Sivolveriaa  Temor al resultado  Verglienza
examen realizarlo

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Carbo Mufioz, Lenny Nohemi y Olvera Arias, Jessica Lissette

ANALISIS

Finalmente, se observa que la mayoria de las encuestados (67%) si se
volveria a realizar el Papanicolaou. Sin embargo, se puede resaltar que el
33% restante se considera que no se lo realizaria por dolor, temor al resultado,

verglienza y desinformacion.
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DISCUSION

Los autores Luna et al.,(17) en el cual aplicé un estudio de disefio transversal
y analitico, en el que participaron 400 mujeres. La edad promedio de las
participantes es de 30 a 35 afios 65%, de religion catolicas 87%. El estado
civil es casadas 56%. Las educaciones de las mujeres tienen secundaria 54%.
El ingreso econémico es bajo 78%. La autora Campifio(18) en una poblacion
constituida por 750 mujeres, tienen edades comprendidas entre los 15 a 25
afos, son de religidon catdlica. En cuanto a su estado civil, la mayoria esta

solteras 67%. Su nivel educativo es principalmente secundario.

En este estudio, los aspectos sociodemograficos son menores de 25 afos
(17.0%), 25 a 30 afios (30.0%) y 31 a 35 afios (18.0%). En cuanto a la religion,
la poblacién se identifica mayoritariamente como catélica (67.0%), seguida de
evangélica (18.0%). En términos de estado civil, el 42.0% esta casado, el
37.0% es soltero. La mayoria reside en areas urbanas (85.0%), seguido de
zonas urbano-marginales (9.0%). En cuanto al nivel educativo, el 58.0% tiene
secundaria. En relacion a los ingresos econdémicos, el 45.0% gana menos del
sueldo basico. En cuanto al inicio de las relaciones sexuales el 58.0% fue
entre los 15 y 20 afos.

Estos estudios presentan similitudes en cuanto a la religion predominante
(catdlica) y el nivel educativo (secundaria). Sin embargo, difieren en cuanto a
la edad de las participantes, estado civil, ingresos econdémicos, residencia y
disponibilidad de informacién sobre el inicio de relaciones sexuales. En cuanto
a las edades los estudios se centran en mujeres de 30 a 35 afios,
predominantemente catdlicas, casadas en su mayoria, con educacion
secundaria y bajo ingreso econdémico. Por otro lado, el autor Campiro,
investiga mujeres mas jovenes, de 15 a 25 afios, principalmente solteras y con

educacién secundaria. Mientras que este estudio aborda edades mas amplias.
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La autora Luna et al.,(17) en su poblacién el inicio de las relaciones sexuales
el 76% fue a los 15 a 20 afios. Se encontr6 que 46% mujeres usaron
anticonceptivos orales como meétodo, 22% usaron método de barrera. En
promedio el 10% mujeres se realizaron citologia cervical el dltimo afio. Al
tomar en cuenta el conocimiento las encuestadas sabe que se utiliza para
detectar el cancer cervico uterino 89%, siendo recomendado al inicio de las
relaciones sexuales 45% y con una frecuencia de cada 1 a 2 afios 63%, y que

puede ser realizada en cualquier institucion de salud 95%.

La autora Campifio(18) Es importante destacar que el inicio sexual se produjo
entre los 15 a 18 afios 75%. Con respecto al examen PAP fue realizado hace
1 afio atras 87% de las cuales solo el 65% conoce el resultado. En este estudio
la edad del primer parto fue del 37.0% antes de los 20 afios, en relacion a los
embarazos el 32.0% ha tenido dos. En cuanto a relaciones sexuales empezé
en el 58.0% entre los 15y 20 afios. En relacion a examenes de PAP, el 47.0%
se realizé el ultimo hace 1 afio. En métodos anticonceptivos, el 17.0% optd
por la ligadura, el 15.0% utiliza inyectables, un 9.0% anticonceptivos orales,

con un 41.0% que no utiliza método alguno.

Estos estudios presentan similitudes en cuanto al rango de edad en que ocurre
el inicio de las relaciones sexuales, con la mayoria de las participantes
comenzando entre los 15 y 20 afios. Ademas, los tres estudios resaltan la
importancia de los exdmenes PAP como método de deteccion del cancer
cervico uterino, aunque difieren en la proporcibn de mujeres que se
sometieron a este examen y conocen sus resultados. También muestran una
variedad en la elecciébn de métodos anticonceptivos, con diferencias en las

preferencias y el porcentaje de mujeres que no utilizan ningiin método.

Barrios(19) en cuanto al conocimiento el término Papanicolaou es conocido
por el 85,4% de las personas. Del mismo modo, el 98,8% reconoce que
diagnostica cancer de utero. Un 54,6% de las personas desconoce que es el
virus del papiloma humano (VPH) su agente. En cuanto a la localizacién del
procedimiento de citologia, el 76,2% de los encuestados afirma que tiene lugar

en el utero. Un 82,7% indicO que deberia realizarse anualmente. Vasquez et
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al.,(20) en cuanto a la prueba de Papanicolaou (Pap), sélo el 12,8% de las
participantes se la habian hecho una vez a lo largo de su vida.

En cuanto al conocimiento sobre la utilidad de la prueba de Papanicolaou, se
encontré que el 49% de los encuestados sabe que se utiliza para detectar el
cancer cervico uterino, mientras que el 27% piensa que se utiliza para detectar
cualquier tipo de cancer ginecolégico. Por otro lado, el 63% sabe que la
prueba se realiza en la vagina, mientras que solo el 31% identifica

correctamente que se realiza en el cérvix.

Sobre el momento recomendado para realizarse el Papanicolaou, el 87% de
los encuestados sabe que es al inicio de las relaciones sexuales. Ademas, el
53% de los participantes conoce que la frecuencia recomendada para realizar
la prueba es cada 1 a 2 afios. Ademas, un alto porcentaje (68%) sabe que el
virus del papiloma humano (VPH) es la principal causa del cancer de cuello

de Utero y puede detectarse en la prueba.

Estos estudios muestran diferencias en el conocimiento y la comprension de
las personas sobre la prueba de Papanicolaou y su relacion con el cancer
cervico uterino y el virus del papiloma humano. Mientras que en algunos
aspectos hay un buen entendimiento, en otros persiste la desinformacion, lo
que sefala la importancia de la educacion y la concientizacion en esta area

de la salud.

Aristizabal et al.,(21) en cuanto a las practica que realizan se constaté que el
70,5% de las personas habian solicitado una citologia vaginal en los tres afios
anteriores como medida preventiva contra las enfermedades de transmision
sexual. Ademas, el 91,6% de los encuestados afirmé que las mujeres
deberian someterse a la prueba anualmente. Entre las que participaron en la
prueba, el 62,9% dijo que pensaba hacérsela anualmente, y el 51,6% lo hizo
por iniciativa propia, o que respondia a la pregunta de por qué decidieron

realizarse la prueba.

52



En este estudio en cuanto a las practicas el 96% de los encuestados se
realizaria un Papanicolaou por orden médica. La mayoria de los encuestados
(85%) considera que es altamente importante realizarse periédicamente el
Papanicolaou. En relacion a la razon por la cual se realiz6 el Papanicolaou, el
53% lo hizo por recomendacion de un médico y el 42% por iniciativa propia.
Finalmente, se observa que la mayoria de los encuestados (67%) si se

volveria a realizar el Papanicolaou.

Ambos estudios coinciden en resaltar la importancia de la realizacion
periédica del examen de Papanicolaou como medida preventiva. También
indican que una proporcidn significativa de personas que se somete a este
examen ya sea por iniciativa propia o por recomendacion médica. Aunque
difieren en algunos detalles, como el porcentaje exacto de participantes que
se realizarian la prueba anualmente o por orden médica, ambos estudios
subrayan la relevancia de la concienciacion y la educacion sobre la

importancia de la citologia cervical en la prevencién de enfermedades.

Barrios(19) en cuanto a las actitudes consideran tener interés a realizarse la
citologia, pero el 65,0% de las encuestadas manifestaron preocupacion,
mientras que el 27,38% mostraron disposicion, y el 1,98% y el 5,5% dijeron
sentirse confusas e incomodas, respectivamente. Entre las mas recientes, se
descubrié que el 23,5% de las encuestadas evitaba hacerse la prueba por
miedo. En este estudio, en cuanto a las actitudes la mayoria de los
encuestados (92%) muestra interés en recibir informacién sobre la
importancia del Papanicolaou. En cuanto a la disposicion para realizarse la
prueba, el 78% de los participantes manifiesta estar dispuesto a realizarse el
Papanicolaou, mientras que el 12% se siente incbmodo.

En caso de no haberse realizado la prueba, el 80% de los encuestados
solicitaria que se le realice. Estos estudios revelan actitudes variadas hacia la
citologia cervical, con un rango de emociones que va desde el interés y la
disposicion hasta la preocupacién y la incomodidad., asi como la disposicion
de una gran parte de los encuestados a realizarse la prueba como parte de

sus practicas de salud.
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CONCLUSIONES

Los aspectos sociodemograficos muestran que las mujeres tienen edades de
25 a 30 afios, son de religion catolica. En términos de estado civil, predominan
las casadas que residen en zonas urbanas. En cuanto a su nivel educativo,
tienen estudios secundarios y su principal fuente de ingresos es tener menos
del sueldo basico. La mayoria ha experimentado su primer parto antes de los
20 afos, con 2 embarazos y ausencia de aborto. Es importante resaltar que
el inicio de las relaciones sexuales ocurrié entre los 15 a 20 afios, y han tenido
una pareja sexual. En relacion con el examen de PAP el ultimo fue hace 1
afo. Sin embargo, es relevante sefialar que un niumero significativo no emplea

ningun método anticonceptivo.

El conocimiento sobre la utilidad de la prueba de Papanicolaou, las
encuestadas sabe que se utiliza para detectar el cancer cérvico uterino, Por
otro lado, consideraron que la prueba se realiza en la vagina, siendo
recomendado al inicio de las relaciones sexuales con una frecuencia de cada
1 a 2 afios, ademas afirman conocer algun resultado de Papanicolaou en los
altimos 3 afos y su utilidad es detectar el virus del papiloma humano (VPH) y

gue puede ser realizada en un centro de Salud.

Las mujeres tienen actitudes de interés al recibir informacion sobre el
Papanicolaou. Se muestran dispuestas a someterse a la prueba debe ser
recomendada por el médico. Ademas, atribuyen importancia a la opinion de
su pareja en este contexto. Es comun que las mujeres hayan manifestado
ansiedad por conocer los resultados de la prueba, y el temor ante un resultado

adverso que es uno de los factores por la cual deciden no realizarsela.

Las practicas que realizan las mujeres, consideran realizarse la prueba por
orden médica y considera que es altamente importante realizarse el examen
de manera periédica. Mientras que la razén por la cual se realizan el examen

es por recomendacion y en caso de no realizarselas por temor y vergiienza.
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RECOMENDACIONES

Es importante que las mujeres se realicen examenes de pruebas de
Papanicolaou de manera regular, segun las indicaciones del médico

ginecologo u obstetra, segun la edad, historial médico y factores de riesgo.

Fomentar la vacuna contra el virus del papiloma humano (VPH) en nifias de 9
afios, para prevenir en un futuro infecciones de VPH que pueden llevar al
cancer cervical. Asi mismo, es fundamental que las mujeres adultas no

vacunadas realizarse pruebas de PAP segun las recomendaciones médicas.

Los servidores de la salud deben proporciona informacion clara y
comprensible sobre la importancia de las pruebas de PAP, su proposito y la
frecuencia recomendada, de forma que ayuden a comprender a las mujeres

la relevancia de la deteccion temprana del cAncer cervicouterino.

Es necesario que los profesionales generen un ambiente de consulta de
confianza donde las pacientes se sientan comodas y seguras al hablar sobre
su salud ginecolégica y que les anime a plantear dudas, mitos y

preocupaciones.
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Universidad Catélica de Santiago de Guayaquil

De mis consideraciones:

Reciban un cordial saludo de parte de la Direccion de la Carrera de Enfermeria, a

la vez les comunico, que su tema de trabajo de titulacion: “CONOCIMIENTO SOBRE
LA PRUEBA DE PAPANICOLAOU EN USUARIAS QUE ACUDEN A UN CENTRO DE SALUD DE

LA CIUDAD DE GUAYAQUIL.” ha sido aprobado por la Comision Académica de la
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Atentamente,

74

Lcda. Angela Mendoza Vinces
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Permiso institucional

Centro de Salud de Vergeles tipo B

Ciudad

Yo, Lenny Nohemi Carbo Mufioz, con CI 0926422338, Jessica Olvera Areas con CI
0925020703 estudiantes de la Universidad Catélica Santiago de Guayaquil, de la carrera de
enfermeria Solicitamos ante Ud nos conceda el permiso para realizar nuestro trabajo de
titulacién con el tema “Conocimientos sobre la prueba de papanicolaou en usuarias que acuden
a un centro de salud de la ciudad de Guayaquil”. Estaremos realizando encuestas a las usuarias
en las instalaciones del Centro de Salud De vergeles tipo B.

Toda la informacion obtenida sera con fines de nuestro trabajo de titulacion y sera almacenada
con absoluta confidencialidad.

Saludos cordiales

£q 15293
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