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RESUMEN

La investigacion lleva por titulo factores socioculturales relacionados con la
asistencia a los controles de Papanicolaou en las mujeres de Querévalos, el
presente estudio tiene como objetivo analizar la relacibn que existe entre los
factores socioculturales y la asistencia a los controles de Papanicolaou en las
mujeres de la comunidad Querévalos. Se llevd a cabo identificando los factores
sociales y culturales presentes en las mujeres de dicha comunidad, ademas se

determind la prevalencia y recurrencia a los controles de Papanicolaou.

El disefio utilizado para el estudio fue no experimental transversal. El tipo de
estudio segun su enfoque fue cuantitativo, segun su alcance descriptivo y
correlacional. La muestra estuvo constituida por 36 mujeres en edad fértil
residentes de la comunidad de Querévalos, Distrito de Alanje las cuales contaban
con acceso a una aplicacion digital. La técnica de recoleccion de datos utilizada
fue la encuesta por medio del instrumento llamado cuestionario, el cual estuvo
constituido por preguntas cerradas, cifiéndose las respuestas al escalamiento de
Likert.

Con los resultados alcanzados, se corroboro que existe relacion entre los factores
socioculturales de las mujeres con la asistencia a los controles de papanicolaou.
Se destaca el nivel educativo, la atencion del personal de salud, el miedo, la

verguenza, entre otros.

Palabras claves: control de salud, factores socioculturales, papanicolaou, salud

ginecolégica, salud sexual y reproductiva.



ABSTRACT

The investigation title is Socio cultural factors related with the assistance of
Papanicolaou control in women of Querévalos. The objective of this study is to
analyze the relation that exist between the sociocultural factors and the assistance
of Papanicolau controls in women of the community of Querévalos. It was carried
out identifying the social and cultural factors present in women of Querevalos,
determining the prevalence and recurrence to the controls of Papanicolaou.

The design used for the study was non experimental transversal. The type of study
according to its focus was quantitative, in relation to its descriptive and correlated
reach. The samples constituted of women of fertile age residents of the community
with access to internet. The technique of data collection was survey
guestionnaires, which constituted of closed questions, adhering the answers to the

Likert scale.

With the results achieved it was proved that there is a relation between the
sociocultural factors of women with the assistance of Papanicolaou control. The
education level, attention of the healthcare personnel, fear, and shame among

other things were highlighted.

Key words: health control, sociocultural factors, papanicolaou, gynecological health, sexual

and reproductive health.



INTRODUCCION

Los controles de Papanicolaou a tiempo abarcan un procedimiento confiable y
seguro para las mujeres en edad fértil que hayan tenido su primera relacién
sexual, con el propésito de hacer una revision oportuna y dar seguimiento a
posibles problemas de salud ginecol6gica. Permite a su vez, detectar, de forma
temprana, posibles células cancerigenas y conductas de riesgo.

Actualmente algunas mujeres no asisten a estos controles y como consecuencia
se presenta el cancer cervical, resultado de infecciones con mucho tiempo de
aparicion y no tratadas, problemas de salud que se pueden evitar o diagnosticar

oportunamente en los controles ginecoldgicos.

La investigacion realizada sobre los factores socioculturales relacionados con la
asistencia a los controles de Papanicolaou, mujeres de Querévalos, aplicada a 37
femeninas, evidencia que la gran mayoria de las mujeres asiste a sus controles
de salud de manera adecuada, no obstante, cierta cantidad de las encuestadas
no asistio en los ultimos cinco afios, lo que representa una conducta riesgosa para

las mismas que presentan inasistencia.

El presente estudio esta constituido por cuatro capitulos detallados de la siguiente

forma:

El primer capitulo, estd conformado por los aspectos generales de la
investigacion, en el cual se presentan los antecedentes tedricos y situacion actual
nacional e internacional, también contiene el problema de investigacion y otros

puntos importantes.



El segundo capitulo, llamado marco tedrico, desglosa toda la literatura para dar

soporte al trabajo.

El tercer capitulo, denominado marco metodologico, abarca el tipo de
investigacion segun su disefio y caracteristicas, ademas, se enumera la poblacion,

sujetos y la muestra estadistica.

En el cuarto capitulo, designado como analisis y discusion de resultados, se
evallan los hallazgos y se presentan de manera estadistica mediante cuadros y

graficas, en este apartado se muestra también la contestacion de las hipotesis.

Por ultimo, se enuncian las conclusiones, limitaciones y recomendaciones de la
investigacion. Del mismo modo, se detallan las referencias bibliogréaficas utilizadas

para el desarrollo del estudio, los anexos e indices.
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CAPITULO I: ASPECTOS GENERALES DE LA INVESTIGACION

1.1 Planteamiento del Problema:
e Antecedentes tedricos

Para comprender de manera satisfactoria el estudio se presentan a continuacion,
las investigaciones realizadas relacionadas al tema tomando en cuenta el aspecto

internacional y nacional.

Actualmente los humanos poseen conductas que muchas veces se adquieren
para la adaptacion de la persona en la sociedad, por lo cual se realizan estudios
para determinar la influencia de algunos tipos de factores en determinadas
situaciones. Las mujeres se ven igualmente afectadas por estos, para el cuidado

de la salud femenina.

Como punto de partida de este hecho, la autora Quispe, realiz6é una investigacion
con la intencidn de evaluar los factores socioculturales que se relacionan en la
determinaciéon de las usuarias de acudir a los controles de Papanicolaou en el
puesto de salud Metropolitano, durante el afio 2018. Dicha investigacion se llevo
a cabo utilizando la técnica de estudio observacional, descriptiva. La autora utilizo
como instrumento encuestas aplicadas a 77 mujeres de un total de 400 usuarias.
Obteniendo los siguientes resultados: la etapa de vida que curse, el nivel
educativo, la motivacion del coényuge son factores sociales y culturales que

intervienen en la aprobacion del examen de pap (Quispe, 2019).

Por otra parte, la sociedad hoy hace énfasis, en la trata de los factores
socioculturales como los elementos que parten de una determinada sociedad y
gue se refleja en el comportamiento de cada una de las personas en dicha
comunidad. Por esa razén, en Ecuador, Camacho y Cardenas, desarrollan una

investigacion donde se plantearon sefialar los factores sociales y culturales que
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predominan en la determinacion de la asistencia al examen de frotis vaginal de la
instalacion de salud 4 de mayo, desde el primer mes del afio hasta junio afio
2019. Las mismas llegaron a la conclusion de que el apoyo familiar y el de la
pareja, los mitos y creencias, el acceso a servicios de salud son factores
socioculturales de gran influencia, para que las femeninas se realicen o no el
Papanicolaou, siendo este resultado muy similar a la anterior investigacion.
(Camacho y Cardenas, 2019).

Del mismo modo, el concepto sociocultural hace referencia a la realidad
construida por los seres humanos pensantes y su relacién con el medio ambiente
u otras sociedades, esto ademas de afectar su comportamiento puede suceder en
el pensamiento y variar segun la etapa de vida por la que curse el individuo. Es
por ello, que en Pera el autor Ramirez desarroll6 un estudio el cual tuvo como
finalidad establecer la relacion entre los factores sociales, factores culturales y la
actitud hacia recibir la prueba de Papanicolaou en usuarias que recurren a la
instalacion llamada Hospital Hermilio Valdizan Medrano de Huanuco en el 2017.
En este estudio se utilizé la metodologia inductivo-deductiva, y se encontré que
las mujeres profesionales y a un rango mayor, poseen mas aceptacion para

hacerse la prueba (Ramirez, 2018).

A su vez, los factores tratados pueden traer como consecuencias la aparicion y la
exposicion a factores riesgo para enfermedades comunes o graves. Debido a lo
cual es importante mencionar el estudio presentado por Chang, la misma realizé
una investigacion con el propdsito de precisar las conductas de riesgo que se
asocian al cancer cervicouterino en el Instituto Oncolégico Nacional de Panama
afio 2016. El estudio mencionado utiliz6 encuestas en una muestra de 176
mujeres con esta patologia. Se demostr6 que existe relacién estadistica
significativa entre el grado de conocimientos y la presencia de las mujeres al

Tamizaje de Cancer de cérvix (Chang, 2018).
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Para continuar con la revision de literatura se aborda la asistencia a los controles
de Papanicolaou como un aspecto importante en la vida saludable de las
femeninas en edad fértil. De esta forma se cita la investigacion de los estudiantes
Pichardo y Pérez, cuyo objetivo fue comprobar los principios socioculturales
coligados a la obtencion del PAP en damas de edad fértil que frecuentan la sede
de salud Edgard Lang en Managua durante mayo del afio 2015. Para obtener
resultados precisos, utilizaron el estudio de tipo descriptivo, corte transversal,
prospectivo, cualicuantitativo. Se encontré en esta investigacion que un 20% de
las mujeres que asisten a los controles de Papanicolaou no poseen ninguna
religion, 35% son evangélicas y un 45% pertenecen a la religion catdlica; estos
llegaron a la conclusion de que la religion no es un impedimento para la realizacion

de la citologia vaginal (Pichardo y Peréz, 2017).

Un aspecto importante que mencionar, dentro del contexto nacional de la
investigacion, se da en el afio 2010, cuando Wood, Enfermera Especialista en
Gineco-Obstetricia, presenta en la Revista Cientifica de Enfermeria su estudio
denominado Grado de participacion en la captacion para toma de Papanicolau,
con el objetivo de lograr que el equipo multidisciplinario del Policentro Parque
Lefevre, participe activamente en la captacibn de mujeres con inicio de vida
sexual, para la toma de Papanicolaou. La misma us6 como metodologia la
capacitacion sobre el acceso y la toma de Papanicolaou, al igual sobre la
prevencion del cancer uterino al equipo de funcionarios del lugar que prestan sus
servicios de salud directo a las usuarias. Al finalizar el proyecto llegé a la
conclusién de que la capacitacion y motivacion del personal de salud puede

aumentar la cobertura del Papanicolaou (Wood, 2010).

En relacién con los estudios anteriormente mencionados se observa que las
decisiones que tomen las femeninas para el cuidado de su salud, también
dependen de los conocimientos que tengan y para esto se hace presente Zeledon

y Luna en Nicaragua, que llevaron a cabo su investigacion con la intencion de
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determinar los conocimientos y componentes culturales que afligen a las mujeres
en la decisién de realizarse el examen del Papanicolaou en este pais. Como
metodologia optaron por un estudio descriptivo, de corte transversal. Luego de la
recoleccion de datos por medio de cuestionario, llegaron a la conclusién de que la
mayor parte de las mujeres si tienen conocimiento sobre el porqué realizarse ese
examen, cuando y como se lo deben realizar. No obstante, encontraron que dejan
de asistir por ser de sexo masculino el personal médico que les brinda la atencion,
esta situacion les hace sentir verglienza o pena en el momento de realizarselo,
también se comenta la angustia y el miedo que sienten al saber cuél sera el

resultado de la citologia (Zeledén y Luna, 2015).

La frecuencia y recurrencia de las mujeres que asisten a los controles del examen
uterino se ve disminuida, motivo que despierta el interés de realizar estudios sobre
el tema, en especial sobre diversos elementos sociales y culturales que rodeen a
las femeninas, de esta manera se presentd una investigacion en Mexico,
desarrollada por Velasco, con el fin de identificar los factores socioculturales que
median en la recurrencia a los controles de la citologia vaginal en mujeres de una
comunidad indigena de Santo Tomas del Municipio de Tenosique de Pino Suarez,
Tabasco. Para llevar a cabo el estudio se utiliz6 una metodologia de investigacion
cuantitativa descriptiva, al finalizar el estudio se lleg6 a la conclusion de que un
83.3 % de las sefioras poseen una cualidad insensible hacia la adquisicién de
Papanicolaou, el 70.8 % esta de acuerdo en que la opinién de su pareja es

significativa para asistir a la prueba (Velasco, 2018).

Hay que tomar en cuenta la educacion como un factor social, el sistema educativo
es el encargado de brindar conocimientos y la preparacion adecuada a las
personas. No obstante, es un trabajo que se realiza en conjunto con diversas
entidades como por ejemplo el sistema sanitario, el cual se encarga de promover
conocimientos sobre salud. De manera interna, al punto mencionado, se sefala

la investigacion disefiada en Ecuador, donde una serie de investigadores deciden
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en su estudio investigar los conocimientos sobre el analisis del Papanicolaou en
damas de periodo reproductivo que concurren a la prestacion de Ginecologia del
Centro de Abdon Calderén de Sucumbios, en un lapso de nueve meses del afio
2018. Conforme a los autores, el estudio utilizé una metodologia de disefio
descriptivo, cuantitativo y no experimental; de los cuales se encontré dentro de las
conclusiones, que factores importantes como la escasa instruccion, el recelo y
pena al ginecologo, la demora en atencion, se relacionan a no acudir a recibir los

servicios. (Quiroz, 2018).

En relacion a lo presentado en este estudio, se puede mencionar a Iglesias
Obando, en el 2017, este llevd a cabo una investigacion con el propoésito de
reconocer si el nivel educativo, de ingresos Yy de conocimientos estan
mancomunados con la concurrencia al Papanicolaou, en féminas de 20 a 49
afos que visitan el Centro de Salud Aranjuez. Para Comprobar su hipotesis utilizo
una metodologia no experimental de cohorte transversal, descriptiva y
correlacional. Estos disefiaron encuestas y aplicaron test del cual concluyeron que
no se observa relacion del nivel educativo y la categoria de ingresos con la

presencia en controles de pap (Iglesias, 2017).

El Papanicolaou es un examen que se realiza en las mujeres de edad fértil, para
realizarlo se debe seguir una serie de instrucciones que brinda el personal de
salud, muchas de las mujeres al asistir a una instalacion de salud no poseen toda
la informacion y preparacion suficiente para hacerlo. Por ello Artola desarrollé su
estudio que propone como objetivo indagar los factores y causas que se
relacionan en la no realizacion del examen en mujeres con vida sexual activa, en
el P/S Susuli, San Dionisio tomando en cuenta el afio 2015. Para desarrollar esta
investigacion se utilizé un enfoque descriptivo, de corte transversal, se utilizd
como instrumento una encuesta aplicada a 83 mujeres con vida sexual activa,

casadas, con escolaridad de primaria incompleta y madres de familia. Se llegé a
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la conclusion de que las femeninas no asisten a los controles debido a la

verguenza, miedo y falta de conocimientos (Artola, 2015).

También se consultd el escrito que lleva por titulo Conocimientos, actitudes y
practicas sobre la prueba de citologia cervical en una poblacion rural peruana
elaborado por Abanto, Olivares y Mendoza en el aifio 2020. Para realizar esta
investigacion se plante6 como propdsito principal, evaluar el entendimiento,
cualidades y experiencias de acuerdo con el examen cervicouterino en mujeres
residentes en areas rurales. El tipo de estudio utilizado fue de corte transversal-
analitico. El instrumento utilizado fue una encuesta que sirvio como pilar para
concluir que las mujeres de esta poblacion comprenden y poseen los habitos
adecuados hacia el examen de Papanicolaou, sin embargo, no existe en ellas el

seguimiento anual a lo largo de los afios (Abanto, Olivares y Mendoza, 2020).

En esta misma labor de consulta de investigaciones relacionadas al problema, se
encuentra en la revista de investigaciones Andina el trabajo efectuado en el afio
2017, por Castillo et al. Estos se establecieron el objeto de decretar los elementos
coligados a la practica de la citologia cérvicouterina en estudiantes de enfermeria
de la localidad de Cartagena. La metodologia manejada fue un estudio analitico,
por el que llegaron a la conclusion de que condicionantes personales,
especialmente sintomas de patologias y resultados anormales de la citologia, son
situaciones que producen que las féminas sigan sus controles adecuadamente.
(Castillo et al., 2017).

Los conocimientos se obtienen durante el transcurso de la vida, bien sea por
experiencia propia, mensajes generacionales o educacién como enfatiza Escobar
en su estudio, con el fin de determinar el conocimiento sobre las medidas que
utilizan para disminuir el riesgo de aparicién de cancer uterino en las mujeres y a

la vez identificar el porqué de la poca recurrencia a los controles ginecol6gicos en
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la citologia vaginal. Para desarrollar el mencionado trabajo se utilizé una
metodologia tipo estudio descriptivo - correlacional, transversal en la Comunidad
de Cubijies, Riobamba-Chambo, en el periodo enero a junio del 2017. Para la
recoleccion de datos se realizd una entrevista, de la que se concluyé que estas
femeninas poseen poco conocimiento sobre las pautas que deben tener en cuenta
a la hora de prevenir el cancer de Gtero, a la vez no tienen informacion suficiente

de las causas por las que deben realizarse el pap. (Escobar, 2018).

Para finalizar la revision de antecedentes se presenta la investigacion desarrollada
por Vergara, Benitez y Castro en el afio 2019, cuyo objetivo fue exponer la relacion
gue existe entre los factores ambientales, sociales y comportamentales asociados
al uso de los servicios de salud, incluyendo el Papanicolaou como prueba para el
diagnostico precoz de cancer en el utero en mujeres entre 25 y 49 afios de
Circasia, Quindio afio 2015. En este estudio se utiliz6 como método el alcance
descriptivo e interpretativo. Se llegd a la conclusion de que estas mujeres sienten
mayor preocupacion por su hogar que por su autocuidado al igual que por asistir

a los controles de salud correspondientes. (Vergara, Benitez y Castro, 2019).

e Sijtuacion actual

Los factores socioculturales son aquellos aspectos que influyen en determinadas
situaciones de la vida, ademas de esto, se ha demostrado que la practica del
control ginecoldgico y la realizacion del examen de Papanicolaou juegan un papel
importante en el futuro y la calidad de vida de las mujeres. Es por ello, que se
pretende analizar la situacion actual que rodea a las mujeres y hacer énfasis en
el analisis de los factores socioculturales que actian positivamente o no sobre la

asistencia a los controles de la citologia vaginal.
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Tomando en cuenta situacion actual la Organizacién Mundial de la Salud (2018),
sefiala que el carcinoma conforma el segundo motivo de mortalidad en el mundo;
para el aflo 2015, se reportaron 8,8 millones de muertes. Se calcula que de cada
seis defunciones una es consecuencia del cancer. Alrededor de un 70% de las

defunciones por cancer se registran en paises de pocos ingresos economicos.

Esta misma organizacion también indica que existen diferentes tipos de neoplasia,
dentro de ellos el cancer de Utero que aparece en las mujeres generalmente de
edad fértil. Enfermedad que puede ser prevenible, en gran escala, si las mujeres
adquieren estilos de vida saludables y asisten anualmente a sus controles

ginecologicos para la realizacion del Papanicolaou.

Del mismo modo, la Organizacion Panamericana de la Salud (2017) sefiala que
el cancer como patologia de cuello de utero ocupa el segundo lugar en las
femeninas de Latinoamérica y el Caribe. Se estima que en la region de las
Américas unas 35.000 mujeres son victimas de la enfermedad y unas 83.000 son

diagnosticadas con este mal.

Evaluaciones de la OPS (2012) sefialan que la prueba de Papanicolau se utiliza
para diagnosticar, de manera temprana, el cancer cervicouterino, este hecho se
ha tomado en cuenta y ha favorecido grandemente la prevencion de esta
patologia, sin embargo, dentro del Informe Final sobre el Estrategia Regional y
Plan de Accion para la Prevencion y el Control del Cancer Cervicouterino (2012),
se preveé que para el afio 2030, la mortalidad asociada a esta patologia aumente
a un 45%, aunque actualmente las muertes por cancer uterino en Ameérica Latina
y el Caribe que en América del Norte son tres veces mas altas. Actualmente
muchas son las patologias que afectan la poblacion femenina del pais. Sin
embargo, el cancer es uno de los mas comunes, incluso se indica que los

principales motivos de defunciones en la Republica.
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Por tal motivo, el Ministerio de Salud (2016) sefiala que dentro del periodo de 2002
y 2012 en la Republica de Panam@, se hicieron presentes 5 principales tipos de
tumores malignos, entre ellos patologias que afectan a las femeninas como el
cancer uterino y el de mama aparte el cancer de estbmago y traquea, bronquios
y pulmén. Segun dicho informe, esta situacibn aumenta en provincias como
Herrera, Los Santos y Veraguas, mientras que en las demas, disminuye en poca
cantidad. No obstante, se menciona que gran parte de las defunciones del 2002
al 2011 se dio por cancer de cuello uterino. Es importante mencionar que de
acuerdo con el MINSA, el periodo de vida mas afectado por el cancer uterino
abarca de los 30 a los 60 afios, aunque puede afectar a la mujer desde los 15

anos.

El examen de Papanicolaou y el tamizaje adecuado es una estrategia costo-
efectiva de prevencion de este mal, sin embargo, hay sectores mas vulnerables
donde las mujeres no logran recibir la atencion de manera satisfactoria, o
presentan alguna condicidn que las aleja para asistir a estos controles. Los
aspectos sociales y culturales influyen en la escasa participacion y poca asistencia
de las mujeres en los problemas de salud que se dirigen con el fin de reducir la
enfermedad. Muchas de estas mujeres asisten a las instalaciones de salud
cuando ya presentan signos poco normales sobre su salud, siendo asi muy tarde

para la prevencion.

De acuerdo con la Caja de Seguro Social, en Panama (2019), la prueba
denominada Papanicolaou o llamada también citologia cervicovaginal, es un
examen de control que protege nuestras vidas. Dependera de los factores de
riesgo y otros aspectos como la edad, historia clinica y los resultados de la ultima
prueba la regularidad con la que deba realizarse la misma. Es por ello, que en
Panama la Caja de Seguro Social y el Ministerio de Salud implementaron el
desarrollo de talleres sobre las nuevas normas para la prevencion del cancer

cervicouterino. Esta incluye la toma de citologia exfoliativa (Papanicolau) una vez
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cada dos afios. A la vez hace énfasis en la relevancia de ir a la instalacién de
salud a recibir los resultados.

En las Ultimas décadas las mujeres no asisten a los controles de Papanicolaou,
trayendo como consecuencia patologias o muertes por las mismas. La comunidad
de Querévalos no se escapa de esta.

1.1.1 Problema de investigacion
Tomando en cuenta los antecedentes teoricos antes presentados y la situacion
actual, es adecuado plantear el problema de investigacion.

e Problema principal
¢,Cudl es la relacidon que existe entre los factores socioculturales y la asistencia a
los controles de Papanicolaou en las mujeres de Querévalos?

e Subproblemas

¢,Cudles son los tipos de factores sociales que intervienen en la asistencia

a los controles de Papanicolaou en las mujeres de Querévalos?

¢, Qué tipos de factores culturales intervienen en la asistencia a los controles

de Papanicolaou en las mujeres de Querévalos?

¢,Cudl es la prevalencia en los controles de Papanicolaou que presentan

las mujeres del corregimiento de Querévalos?
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1.2 Justificaciéon

En los ultimos 5 afios en la comunidad de Querévalos se han reportado casos y
defunciones a causa del cancer de cuello uterino, debido a la adopcion de habitos
negativos y en especial por la falta de asistencia a los controles de Papanicolaou
gue deben realizarse las mujeres, preferiblemente una vez al afo, luego de tener

su primera relacion sexual.

Por lo mencionado anteriormente, la presente investigacion pretende analizar los
factores socioculturales que se relacionan con la asistencia a los controles de
Papanicolaou en las mujeres del corregimiento de Querévalos, segundo semestre
2020.

Obteniendo una respuesta del porqué de esta situacion, se puede trabajar sobre
los factores predisponentes de esta conducta, brindar una éptima educacion para
la salud a estas mujeres y crear conciencia de la vital importancia que tiene

adaptar esta prueba como parte de un estilo de vida saludable.

Por otra parte se observa que existe poca informacion en el contexto nacional de
la problematica planteada, desarrollando este estudio se puede asegurar que se
contribuye de manera positiva, al abordaje del problema y a la prevencion del
cancer uterino, a la vez se benefician los profesionales del centro de salud del
area, las autoridades locales, los lideres comunitarios y mayormente cada una de

las mujeres y las familias de la comunidad.

Finalmente, es preciso mencionar que existe suficiente informacion primaria
internacional a la cual se ha podido tener acceso tanto revistas como
investigaciones realizadas previamente fuera del pais. A la vez se cuenta con el

recurso monetario, ya que el estudio no requiere mucho financiamiento, también
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conocimientos acerca de la comunidad a investigar por ser residente,

caracteristica que le da viabilidad a esta investigacion.

1.3 Hipotesis de la investigacion
Hi: Existe relacion entre los factores socioculturales y la asistencia a los controles

de Papanicolaou en las mujeres del corregimiento de Querévalos, 2020.

Ho: No existe relacion entre los factores socioculturales y la asistencia a los
controles de Papanicolaou en las mujeres del corregimiento de Querévalos, 2020.

1.4 Obijetivos de la investigacion

Para conducir el estudio de manera correcta, se proponen los siguientes objetivos:

1.4.1 Objetivo general

2 Analizar la relacion que existe entre los factores socioculturales y la asistencia

a los controles de Papanicolaou en las mujeres de la comunidad Querévalos.

2.1.1 Obijetivos especificos

e I|dentificar los factores sociales que intervienen en la asistencia a los
controles de Papanicolaou en las mujeres de la comunidad de Querévalos.
e I|dentificar los factores culturales que intervienen en la asistencia a los
controles de Papanicolaou en las mujeres de la comunidad de Querévalos.
e Determinar la prevalencia y recurrencia a los controles de Papanicolaou en

las mujeres de la comunidad de Querévalos.
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CAPITULO Il



CAPITULO II: MARCO TEORICO

A continuacion se define la fundamentacién teérica del estudio, también se
detallan diversos puntos de vista, se agregan ideas y textos de diferentes autores
gue han observado el comportamiento de las variables presentadas en la

investigacion.

2.1 Salud de la mujer
2.1.1Definicion de salud

La Constitucion de la Organizacion Mundial (2014), afirma que “La salud es un
estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia

de afecciones o enfermedades”. (p. 1)

Es evidente que la salud funciona como un estimulo para desempefar las
actividades cotidianas de manera satisfactoria. Esto indica que debe existir un
equilibrio en el organismo para gozar de salud y de una perfecta armonia en la
sociedad. Cabe destacar que para llegar a ese equilibrio y completar ese bienestar

se deben integrar diferentes habitos positivos desde nifios y eliminar los negativos.

2.1.2 Mujer en edad fértil

En este sentido, las mujeres reconocidas en el mundo como seres de gran
complejidad, debido al rol diario que deben cumplir como amas de casa, madres,

esposa, hija, hermana, profesional.

Cada ser humano enfrenta cambios o etapas en la progresion de su vida. Como
consecuencia las féminas presentan cambios tanto a nivel fisico y mental a los

gue deben adaptarse.
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Es importante destacar que una de las etapas fundamentales de su vida es la
edad fértil o etapa reproductiva.

En relacion con lo planteado la edad reproductiva que se considera mas favorable
para una mujer esta en los 15 a 49 afios de edad, en este periodo se considera
gue la mujer esta en edad fértil (Rosales, 2019).

De esta manera Plaza et al. , (2019) sefala que:

La mujeres en edad fértil presentan una serie de caracteristicas que definen
no solo su salud y bienestar, sino que también se convierten en factores
positivos 0 negativos predictores de la salud de las futuras generaciones.
Estas féminas en edades entre los 15 alos 49 afios representan sin lugar a
dudaun grupo etario fundamental en el logro de la salud global, lo que lleva
a hacer énfasis en el logro de una buena etapa pre-concepcional femenina.
De ahi, la importancia que tienen los cuidados ginecolégicos,
entendidos como un instrumento basico indispensable para prevenir o
detectar numerosas patologias femeninas, este tipo de intervenciones
médicas forman parte fundamental en la exploracidon clinica y permiten
orientar hacia un posible diagndstico, desarrollado, a partir de la actividad
sexual de la mujer y aplicado cada afio de manera periddica. (p. 1304)

2.1.3 Salud ginecoldgica

La salud de la mujer se relaciona a una serie de atenciones que marcan el
desarrollo de su vida adulta y todo su ciclo vital. Como punto de partida para el
total y propicio desarrollo los estilos de vida saludable, la educacién para la salud
y el control de salud adecuado tienen como objetivo lograr una buena salud.

En términos generales la salud ginecoldgica es aquel proceso que se realiza

mediante la guia de un ginecdlogo.

Un ginec6logo es aquel médico especialista encargado de vigilar el sistema

reproductor femenino.
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2.1.4 Salud sexual y reproductiva

El termino salud sexual y reproductiva en la actualidad es confundido y muchas
veces mal interpretado por la sociedad.

Dentro de este aspecto la salud sexual se define como la transformacién
permanente de bienestar fisico, psicolégico y sociocultural concurrente con la
sexualidad. La salud sexual se observa en las acciones que realiza una persona
con autonomia de manera responsable, reflejandose en la armonia que genera
en su ambiente social y personal. OMS (citado por Zapata y Gutiérrez, 2016). Otro
punto mencionado en este apartado es la salud reproductiva que se entiende
como la accion de llevar de forma responsable, satisfactoria y segura la vida
sexual. Ademas, cuando cuenta con la facultad de reproducirse y disponer
libremente la cantidad de hijos que desea tener. Es decir, cuando el individuo tiene
la capacidad de llevar a cabo la planificacion familiar, y abrir su mente a diferentes
temas de reproduccion como la fecundidad, embarazo no deseado y si desea
tener hijos y por alguna razén no lo puede lograr, asistir técnicas de reproduccion
asistida (Lasa, 2004).

Esta claro que la salud reproductiva debe contar con la orientacion necesaria para
lograr en gran medida, la reduccion de infecciones de transmision sexual, para

gue asi las personas pueden procrear sanamente.

2.15 Controles de salud

Los controles de Salud asociados a la mujer en edad fértil, juegan un papel
importante para la deteccidon precoz de diversas anomalias presentes en su

organismo, esto permitira conservar y preservar el bienestar de la mujer.
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Ampliando el concepto segun Cuello et al. (2017), la revision ginecoldgica es parte
de los controles de rutina que debe practicar cada persona, en este caso las
mujeres. Este control debe comenzar una vez la mujer sea capaz de reproducirse
y es importante seguirlo durante todas las etapas de cambio de las féminas. Esta
visita al profesional de salud tiene como propdésito la promocién de salud para la
prevencién de enfermedades, identificar una problematica que sea capaz de
poner en riesgo la salud o vida de la dama o bien sea brindar un tratamiento. Por
ende, el control consta de evaluacion y consejeria u otros procesos segun sea la

necesidad.

Desde el punto de vista Cuello et al., (2017), se indica que “Todo control debe
seguir un estricto protocolo por parte del médico basado en anamnesis, examen

fisico, exdamenes complementarios, educacion e indicaciones claras” (p. 40).

En resumen, el control de salud ginecolégico consta de interrogatorios,
exploracion en los genitales, se incluye igual la promocion de la salud mediante la
educacion para la salud, dirigidos a la mujer en edad fértil, se busca en esto
identificar o reducir los factores de riesgo que pongan en peligro la salud
ginecologica de la mujer. Al igual, se realizan procedimientos para detectar, de
manera temprana, enfermedades que puedan causar consecuencias individuales,

familiares, sociales y la muerte.

2.1.6 Autocuidado

En términos generales, la palabra autocuidado hace énfasis en las practicas de
atencion e interés gque la propia persona u otras adaptan para tener una buena
calidad de vida. El autocuidado tiene como objetivo garantizar el bien por si

mismo.
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El autocuidado abarca aquellos habitos que practica un individuo diariamente, con
el objetivo de proteger su bienestar y también evitar patologias, es decir, son
experiencias que practica la familia muchas veces por vivencias o tomadas por

ejemplo de personas cercanas o profesionales de salud. (Cardona et al., 2019).

Cabe destacar que tanto la familia, amigos, ambiente laboral y demas influyen en
el comportamiento que el individuo adquiera para generar su autocuidado.
Ademas de esto, la persona debe conocer propiamente el objetivo del autocuidado

para tomarlo en cuenta a lo largo de su vida.

2.2 Citologia vaginal

2.2.1Definiciéon

La citologia vaginal es una prueba que se debe realizar a las mujeres desde que
tienen su primera relacion sexual, con el fin de detectar anormalidades y tratarlas
a tiempo antes de que causen repercusiones en la salud, es por eso que esta

prueba se realiza en el aspecto de prevencion.

Se menciona que “La citologia vaginal es una prueba que se lleva a cabo para el
estudio de las células pertenecientes al cuello uterino de la mujer...” (Najarro,
2018, p. 28).

2.2.2 Nombres alternativos

La citologia vaginal es comunmente conocida como la prueba de

Papanicolaou, al igual que por PAP, abreviatura de la anterior.
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2.2.3 Razones por la que se debe realizar la prueba

Una prueba de Papanicolaou debe ser integrada como parte de los examenes de
rutina en las mujeres mayores de 21 afos o bien si ya ha practicado relaciones

sexuales anteriormente.

De acuerdo a Najarro (2018) eexisten diversas razones que se deben tomar en

cuenta a la hora de realizar este examen fisico como, por ejemplo:

o Practica de relaciones sexuales frecuentemente.

o Las pruebas anteriores hayan tenido resultados anormales.

o Presenten sintomas en sus genitales como verrugas.

o Posean en su historia clinica, infecciones de transmision sexual.
2.2.4 Importancia

Este mismo autor respecto al examen de Papanicolaou explica la importancia en

el transcurso de vida de las mujeres debido que:

A partir de esta prueba puede detectar la posible existencia de lesiones
premalignas o malighas, cancer cérvico uterino e incluso infecciones
vaginales o precancerosas y asi poder llevar a cabo un tratamiento lo antes
posible para su curay mejoria (pp. 28-29).

Si bien es cierto que la prueba de Papanicolaou llega a analizar la probabilidad de
existencia de cancer uterino, es un punto clave para lograr un tamizaje sobre las
enfermedades que estan cursando las mujeres, la importancia de este

procedimiento es lograr la deteccion precoz y evitar secuelas para las femeninas.
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2.2.5 Criterios de realizacion

Para la realizacion de cualquier prueba médica se deben tomar cuenta requisitos,
0 bien se debe estar preparado para un procedimiento. Como son las siguientes
condiciones previas sefialadas por (Enriquez y Taipe, 2019, p. 28) que se deben

tener en consideracion:

No realizar duchas vaginales 2 dias antes de asistir a la prueba.

Abstenerse de practicar relaciones sexuales 2 dias antes.

No acudir durante los dias de la menstruacion.

Evitar utilizar tampones.

2.2.6 Procedimiento

La prueba llamada Papanicolaou realizada en mujeres, se realiza rapidamente,

aunque algunas mujeres afirman que es un poco agradable.

Ademas autores como Mayo Clinic (2019), plantean que el examen fisico lo puede
realizar un personal idéneo, tomando pocos minutos. La fémina debera colocarse
una bata o portar un tipo de vestido, luego se acostara en una camilla con los pies

en los estribos [debera siempre seguir las indicaciones del médico.

El autor antes mencionado destaca que el médico introducira con cuidado
un instrumento llamado espéculo en la vagina. El espéculo mantiene
separadas las paredes de lavagina para que el médico puedaver facilmente
el cuello uterino. La introduccién del espéculo puede provocar una
sensacion de presion en la zona pélvica. (p.3)
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Este autor también hace énfasis en lo que procede, “Luego, el médico tomara
muestras de las células cervicales con un cepillo suave y un dispositivo plano para

raspado llamado espatula. Esto generalmente no causa dolor”. (p. 4)

2.3 Factores

231 Definiciéon

Un factor es un componente que puede influir en el desarrollo de un hecho, bien

sea de manera positiva 0 negativa.
2.3.2 Factor Social

El factor social alude a la intervencion de algunos elementos presentes en la
sociedad. De esta manera se reflejan en comportamientos de la persona o en el
funcionamiento de los ejes del gobierno. Estos pueden estudiar caracteristicas en

muchos contextos o localidades (Guzman y Caballero, 2012).

Los factores sociales pueden ser individuales, familiares, sociales, muchas veces
la gobernanza influye en el desarrollo de cada uno. El nivel educativo, los sistemas

de salud y la ocupacion, son considerados factores sociales.

e Edad

Segun la Real Academia Espafiola (2019), la edad es el

“Tiempo que ha vivido una persona o ciertos animales o vegetales”.

También se suele expresar la edad como los afios que tiene una persona desde

gue nacio.
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La edad puede definirse también como “Factor importante en el nivel de
conocimiento de la mujer porque depende de ello su grado de madurez” (Najarro,
2018, p. 17).

e Nivel de educacion

Segun OEHHA (por sus siglas en inglés) “el nivel educativo es el nivel de

educacion mas alto que una persona ha terminado”.

Por otro lado, también se conoce el concepto como nivel académico, el cual puede

ser analfabeta, primaria, premedia, media, universitaria.

e Ocupacion

La ocupacion es aquel trabajo que realiza la persona, a lo que se dedica a diario.
También se define como “Accién o efecto de ocupar trabajo o empleo (...)”
(Delgado, 2007, p. 23).

Delgado también sefala que pueden ser ama de casa, dependiente, estudiante,

profesionales en general.

e Servicios de salud

Tomando de referencia al lugar donde asiste la mujer a realizarse la prueba del
Papanicolaou se define el sistema de salud como “(...) lugar el espacio fisico con
infraestructura y equipamiento adecuado para la asistencia donde las mujeres
acuden arealizarse el Papanicolaou, sea este estatal o privado puede ser Clinicas
o Centro de Salud.” (Delgado, 2007, p. 26).
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En términos generales, los servicios de salud son aquellas instituciones publicas
o privadas que brindan prestacion de servicios a las personas de todas las edades.
En este aspecto los servicios de salud trabajan por la promocién de salud,

deteccion y tratamiento de enfermedades.

e Apoyo familiar

La familia es el nucleo de la sociedad, un conjunto de personas unidas, bien sea
compuesta por madres, padres, hijos o también abuelos, abuelas, tias; cada uno
de los antes mencionados influye en el desarrollo de los més jovenes. Dentro de
este marco se adquieren habitos al igual que se transmiten valores para aprender

a vivir en sociedad.

Cuando se habla de apoyo familiar se refiere a la atencion que brindan los
parientes durante la vida. El apoyo puede ser emocional, por enfermedad o
discapacidad. Es importante mencionar que siempre debe practicarse una buena
comunicacion entre los mismos (Pizarro, Santana, Vial, Bernardita, 2013 Citado
por Poveda, 2019).

El apoyo en la familia debe ser mutuo, todos los integrantes deberan cooperar por

su bienestar.

2.3.3 Factor cultural

Los factores culturales son aquellas condiciones u aspectos propios de la persona

gue determinan la influencia positiva o negativa en una situacion.

Se refleja mayormente los factores culturales en las comunidades rurales, donde

se hace presente la comunicacion constante sobre hechos e ideas.
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e Creencias

Se denomina creencias como “cualquier convencimiento basico propio de la
persona, consciente o0 inconsciente que la predispone a percibir los
acontecimientos de modo determinado y a iniciar acciones coherentes con esa

forma de pensar” (Pichardo y Pérez, 2017, p. 24).

Al igual, se plantea como “percepciones de la comunidad de acuerdo con las
experiencias de sus predecesores o de un individuo influyente en el grupo, una
verdad puede ser considerada como tal si asi el grupo lo cree siendo o no verdad”
(Ascarate, 2012) citado por (Najarro, 2018, p. 17).

e Costumbres
Ascarate en el afio 2012 citado por Najarro en el 2018 define costumbre de la

siguiente manera:

Predisposiciones diversas de un grupo determinado, tradiciones que con la
repeticion generacional o de generacién en generacién se mantiene, en
ocasiones suelen influenciar a los grupos pertenecientes a su misma
geografia o comunidades cercanas, pero no a otra sociedad ya que estas
caracteristicas varian de sociedad en sociedad.

Este aspecto mencionado alude al comportamiento que posee una persona,
por lo general son semejantes en las comunidades, pueden transmitirse por via

oral, o es aprendida por observacion.

e Mitos
Los mitos abarcan aquellas creencias o ideas que existen en la persona o

comunidad ademas de acuerdo con Pichardo y Pérez (2017)

Son transmitidos culturalmente en la sociedad de generacion en
generacion. Cumple una funcion social relevante, tanto por su contenido
como por su forma de transmision, permite confirmar la fe, determinar los
comportamientos, las relaciones humanas y mantener la cohesién social.

(p. 24)
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Es importante resaltar que los mitos se transmiten de manera oral de forma
narrativa. Sin embargo, en la actualidad las personas han procurado ir
desterrando esos mitos, afectando asi las culturas de muchas de las

sociedades.

e Religion

Se entiende la religibn como un “Conjunto de creencias o dogmas acerca de la
divinidad” (Delgado, 2007, p. 23).

Esto indica que la religion posee practicas, comportamientos y organizaciones que
intervienen en las decisiones que tome una persona. No obstante, existen
diferencias entre estas organizaciones, ya que entre estas varian los argumentos

y pensamientos.

e Tabl

La palabra tabu “Designa a una conducta moralmente inaceptable por una
sociedad, grupo humano o religion. Es la prohibicién de algo supuestamente, de
contenido religioso, economico, politico, social o cultural por una razén no
justificada basada en prejuicios infundados” (Henriquez, 2006) citado por
(Pichardo y Pérez, 2017, p. 24).

Este aspecto es considerado un factor cultural debido a su origen, pues las
personas no estan acostumbradas a alguna practica, se da también como una
prohibicién por ser algo que la sociedad lo ve como algo supuestamente contrario,

desagradable o peligroso.
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CAPITULO Ill: MARCO METODOLOGICO
3.1 Disefio de investigacion y tipo de estudio

El disefio de la investigacién es no experimental transversal, en vista de que el
autor Hernandez et al., (2014) afirma, que la investigacidon no experimental trata
respecto de “Estudios que se realizan sin la manipulacion deliberada de variables
y en los que solo se observan los fendmenos en su ambiente natural para
analizarlos” (p. 152). De acuerdo con el mismo autor es de corte transversal por

realizarse en un periodo corto de tiempo (p. 154).

En términos generales, la investigacion se basa en la observacion y analisis de la
situacion planteada en un periodo exclusivo, dado que no se ejerce control sobre

ninguna de las variables.

El estudio que se realiza posee un enfoque cuantitativo con alcance descriptivo
correlacional. Este tipo de enfoque conforme a Hernandez et al., (2014) se utiliza
para recoger datos y asi probar hipétesis de manera estadistica, con el fin de
corroborar argumentos planteados. El enfoque cuantitativo hace referencia en la

recolecciéon de datos de forma numérica.

Es importante destacar que el alcance descriptivo de acuerdo con Hernandez et
al., (2014) “Busca especificar propiedades y caracteristicas importantes de

cualquier fendmeno que se analice. Describe tendencias de un grupo o poblacion”
(p. 92).

Por otra parte, los estudios correlacionales tienen como objetivo resolver dudas.
En relacion con lo antes mencionado, Hernandez et al., (2014) indica que los
estudios correlacionales tienen el propdsito de establecer la relacion que existe

entre dos o mas variables.
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3.2 Poblacién, sujetos y tipo de muestra estadistica
e Poblacion: Comunidad de Querévalos en el distrito de Alanje.

La poblacién comprende aquel grupo escogido para realizar un estudio. De
manera que (Lepkowski, 2008b) citado por (Fernandez, et al., 2014), menciona
que “Asi, una poblacién es el conjunto de todos los casos que concuerdan con

una serie de especificaciones” (p. 174).

Tomando en cuenta la cita antes mencionada, la poblacién esta constituida por
las mujeres en edad feértil (15 a 39 afios) de la comunidad de Querévalos.

e Sujetos

La muestra o sujetos estuvieron compuesta por 37 participantes siendo estas
mujeres en edad feértil a quienes se les aplicO una encuesta, utilizando como

método un cuestionario.

e Tipo de muestra estadistica

Se utilizé un muestreo no probabilistico por bola de nieve, se toma este tipo debido
al dificil acceso virtual en estas mujeres durante la pandemia, este tipo de muestra
se basa en la recoleccién de individuos entre los mismos participantes, cada uno

recoge a otro y asi sucesivamente. (Ochoa, 2015)
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3.3Variables, definicion conceptual y operacional

e Independiente: factores socioculturales.

e Dependiente: asistencia a los controles de Papanicolaou.

¢ Definicion conceptual y operacional. Variable Independiente.

Factores socioculturales

Definicion conceptual: “Son aquellos aspectos que influyen en las personas, y que
pueden influir en la aceptacion de realizarse la citologia vaginal en las mujeres”
(Caqui, 2018, p. 50).

Desglosando en subvariables, se menciona que un factor social es el
comportamiento que adaptan las personas en general, cuya consecuencia es la

influencia en los acontecimientos sociales. (Balmasena, 2007)

Ademas, los factores culturales se definen como aquellas virtudes, convicciones,
costumbres o habitos que practican las personas en un grupo, bien sea familiar o
religioso, estos se transmiten de generacion en generacion. (Palacios, 2018, p.
24)

Definicibn operacional: para evaluar la variable independiente, factores
socioculturales, se plantea utilizando diversas dimensiones. Para la subvariable
factores sociales las dimensiones edad comprende indicar afios en rangos de 15-
19, 20-24, 25-29, 30-34, 35-39; nivel de educacién con indicadores primaria,
secundaria, universidad, no tiene; ocupacion que se desglosa en los indicadores
ama de casa, estudiante, profesional, otro; ingreso econémico, sistema de salud
con prestacion, acceso, atencion del personal, promocion de salud y la dimension

apoyo familiar.
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Siguiendo con el andlisis de los factores que influyen en la asistencia a los
controles de pap, se desglosan los factores culturales que se definen como la
dimension estereotipos sociales y utiliza indicadores denominados temores,
creencias y verguenza. La variable independiente, factores socioculturales,

comprende 14 items para la encuesta.

e Definicion conceptual y operacional. Variable dependiente.

Asistencia a los controles de Papanicolaou

Definicion conceptual: Es la presencia de las mujeres en los servicios de salud

para realizarse la prueba del Papanicolaou.

Definicidn operacional: la asistencia a los controles de Papanicolaou se define en
la investigacion como la variable dependiente, se desarrolla utilizando la
dimension que caracteriza la misma, que son los controles de Papanicolaou,
desglosando de ella indicadores como la asistencia y la frecuencia. De la variable

mencionada se utilizan 2 items dentro de la encuesta de 16 preguntas.

3.4 Instrumentos, herramientas de recoleccion de datos y equipo.

De acuerdo con Arias (2012), se entiende por técnica de investigacion al proceso

gue se realiza para la recoleccién de datos.

Dentro de la investigacion que lleva por titulo Factores socioculturales
relacionados con la asistencia a los controles Papanicolaou en las mujeres de

Querévalos, se utiliza la técnica de recolecciéon de datos llamada encuesta.

Tomando en cuenta el escrito por el autor antes mencionado se define la encuesta

como la “técnica que pretende obtener informaciéon que suministra un grupo o
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muestra de sujetos acerca de si mismos, 0 en relaciéon con un tema en particular”.
En este aspecto se utilizé una encuesta virtual creada por la autora, utilizando un
test de autoevaluacion en blanco en formularios de google, esta conformada por
16 items, las preguntas son cerradas, de las cuales el participante puede escoger
una de las opciones propuestas, segun el escalamiento de Likert. La encuesta fue
enviada a las participantes por un enlace utilizando la aplicacion WhatsApp e

Instagram.

Los equipos y materiales utilizados para desarrollar la investigacion fueron

computadora, router, libreta de apuntes, lapiz y celular.

Cuadro N°1. Analisis de confiabilidad del instrumento.

Resumen del procesamiento de los casos

N %
Casos Validos 20 100.0
Excluidos? 0 .0
Total 20 100.0

a. Eliminacion por lista basada en todas las variables del procedimiento.
Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
770 16

Fuente: Datos obtenidos con la aplicacién de la prueba piloto en el programa SPSS Stadictics.

Observando el resultado de la prueba piloto en el programa SPSS Stadictics con

el valor .770 Alfa de Cronbach se comprueba la confiabilidad del instrumento.
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Cuadro N°2. Validez del instrumento

Compo
nente

10

To
tal

Varianza total explicada
Sumas de las
saturaciones al
cuadrado de la

Autovalores
iniciales
% %
de acum
la ulado
vari
anz
a
32.1 32.18
81 1
17.2  49.39
16 7
140 63.42
28 5
9.47 72.90
9 4
7.01 79.92
9 3
5.34  85.27
8 0
437 89.64
7 8
3.27 9292
9 7
2.24  95.17
5 2
159 96.76
6 8

To
tal

extraccion
% %
de acum
la ulado
vari
anz
a
32.1 32.18
81 1
17.2 49.39
16 7
14.0 63.42
28 5
9.47 72.90
9 4
7.01 79.92
9 3
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To
tal

Suma de las
saturaciones al
cuadrado de la

rotacion
%
de
la
vari
anz
a
23.1
79

20.1
21

15.1
69

11.7
66

9.68
8

%
acum
ulado

23.17

43.30

58.46

70.23

79.9
23



11

12

13

14

15

16

Método de extraccion: Analisis de Componentes principales.
Fuente: Datos obtenidos con la aplicacién de la prueba piloto en el programa SPSS Stadictics.

Para comprobar la validez del instrumento se realizo el andlisis de la varianza total
explicada, el cual disparé como resultado un porcentaje acumulado de 79.930,

gue propone la encuesta como un instrumento valido.

2
11
A
11
A
06
.0
65
.0
15
.0
10

131

6
.693
.660
405

.094

.065

3.5 Procedimiento

98.08
3
98.77
6
99.43
6
99.84
1
99.93
5
100.0
00

Este estudio fue realizado en diversas fases:

Se observo la problematica en la comunidad de la cual se elabor6 el titulo de la
investigacion. Se procedid a la busqueda de bibliografia (estudios realizados
anteriormente en el &mbito nacional e internacional). En esta etapa se comenzé a

elaborar el primer capitulo de investigacion, redactando los objetivos del estudio

Primera fase

y el planteamiento del problema.
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e Segunda fase

En la segunda fase se prosiguio a ampliar el primer capitulo donde se abordan los
aspectos generales de la investigacion, en esta etapa se procedio a la revision del
anteproyecto, realizando una pre-sustentacion para la aceptacién del mismo. Esta
etapa de la investigacién también comprendié la bldsqueda de literatura y la
elaboracion del Capitulo I, que se muestra en el proyecto como marco tedrico.

e Tercera Fase

Se expone el marco metodoldgico de la investigaciéon, se despliega en el tipo y
disefio de estudio segun su enfoque, ademas, explica la poblacién objetivo del
estudio y la muestra que se va a encuestar, se hace la definicion conceptual y
operacional de las variables, se desarrolla el instrumento como técnica de
recoleccion de datos y se procede a evaluar la confiabilidad y validez del

cuestionario.

e Cuarta Fase

En esta etapa se da la recoleccion de datos mediante la encuesta aplicada a las
mujeres en edad fértil del corregimiento de Querévalos. Se presenta el andlisis de
resultados de forma estadistica y critica. Redaccion de conclusiones, limitaciones
y recomendaciones. También se procede a las revisiones finales a través de los

expertos.
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CAPITULO IV



CAPITULO IV: ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

En este cuarto apartado se muestran las respuestas a los objetivos especificos
planteados al inicio de la investigacion, con los items presentados en la encuesta
gue se aplicé a 37 mujeres de la comunidad de Querévalos del distrito de Alanje.

Los datos obtenidos de la encuesta antes mencionada, se organizaron y
analizaron en el programa SPSS la cual arrojaron los resultados mostrados

posteriormente.

4.1. Factores sociales que intervienen en la asistencia a los controles de

Papanicolaou en las mujeres de Querévalos.

Ante todo y para ofrecer respuesta al primer objetivo especifico, se eligio
confeccionar los items, con los indicadores edad, nivel educativo, ocupacion,

ingreso econdmico, sistema de salud y apoyo familiar.

Cuadro N°3. Distribucién segun la edad de las mujeres de la comunidad de

Querévalos con relacion a los controles de papanicolaou.

Edad Frecuencia Porcentaje

15 a 19 afnos 3 8%
20 a 24 afos 19 52%
25 a 29 afios 9 24%
30 a 34 afnos 3 8%
35 a 39 afnos 3 8%
Total 37 100%

Fuente: Datos recolectados de la encuesta aplicada a mujeres de Querévalos, noviembre, 2020.

46



Gréfica N°1. Distribucion porcentual de la edad de las mujeres de Querévalos

en la asistencia a los controles de Papanicolaou.

m15 a 19 anos m 20 a 24 anos m 25 a 29 anos
230 a 34 anos E 35 a 39 anos

Fuente: Cuadro N°3

De las 37 encuestadas se detalla que un 52% de las mujeres se encuentran en
un rango de edad de20 a 24 afos, mientras que un 24% se encuentran en las
edades de25 a 29 afios, un 24% sefialo que se encuentran en un rango de edad
de 15 a 19 afios, un 8% se encuentra entre los 30 a 34 afos, ademas otro 8%

cursa los 35 a 39 afos de edad.
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Cuadro N°4. Distribucion segun el nivel educativo de las mujeres de Querévalos

en relacion con la asistencia a los controles de Papanicolaou.

Nivel educativo Frecuencia Porcentaje
Primaria 1 3%
Secundaria 10 27%
Universidad 26 70%

No tiene 0 0

Total 37 100%

Fuente: Datos recolectados de la encuesta aplicada a mujeres de Querévalos, noviembre, 2020.

Gréafica N°2. Distribucion segun el nivel educativo de las mujeres de Querévalos

en relacion con la asistencia a los controles de Papanicolaou.

E Primaria ™ Secundaria mUniversidad = No tiene

Fuente: Cuadro N°4.

De las 37 encuestadas se registra que un 70% respondié que su nivel educativo

es universidad, un 27% detallo que secundaria, en tanto que un 3% respondio que

su nivel educativo es primaria.
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Cuadro N°5. Distribucidén segun la ocupacion de las mujeres de Querévalos.

Ocupacién Frecuencia Porcentaje
Ama de casa 9 24%
Estudiante 17 46%
Profesional 2 6%
Independiente 9 24%

Total 37 100%

Fuente: Datos recolectados de la encuesta aplicada a mujeres de Querévalos, noviembre, 2020.

Grafica N°3. Distribucion segun la ocupacion de las mujeres de Querévalos.

B Ama de casa ® Estudiante ® Profesional Otro

Fuente: Cuadro N°5.

Se detalla que un 46% de las participantes respondié que su ocupacion es
estudiante, un 24% que son amas de casa, un 24% son independientes y el 6%
profesionales. Un gran porcentaje de las féminas encuestadas sefialan que su
ocupacion es estudiante, este aspecto se considera clave debido que existen
programas que llevan informacion sobre salud a los estudiantes y en este caso es
beneficioso porque se abordan temas sobre la importancia de la asistencia a los
controles de pap, entre mayor fuente de conocimiento mas responsabilidad en la

recurrencia a las revisiones.
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Cuadro N°6. Distribucidén segun la fuente de ingresos de las mujeres de

Querévalos.
Fuente de Ingresos Frecuencia Porcentaje
Esposo 6 16%
Ingreso familiar (hijos, hermanos y otros) 15 41%
Subsidios 0 0
Propio 16 43%
Total 37 100%

Fuente: Datos recolectados de la encuesta aplicada a mujeres de Querévalos, noviembre, 2020.

Grafica N°4. Distribucion segun la fuente de ingresos de las mujeres de

Querévalos.

® Esposo ®Ingreso familiar (hijos, hermanos y otros) ® Subsidios = Propio

Fuente: Cuadro N°6.

De las 37 encuestadas que significa el 100%, un 43% contesto que su fuente de

ingresos es propio, el 41% de las encuestadas reciben ingreso familiar (hijos,

hermanos y otros) y un 16% respondié que su fuente de ingresos proviene del

€sposo.
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Cuadro N°7. Distribucién segun el acceso a los servicios de salud de las
mujeres en edad fértil de Querévalos.

Acceso Frecuencia Porcentaje
Nunca 6 16%

La mayoria de las veces no 10 27%
Algunas veces si, algunas veces no 10 27%

La mayoria de las veces si 11 30%
Siempre 0 0

Total 37 100%

Fuente: Datos recolectados de la encuesta aplicada a mujeres de Querévalos, noviembre, 2020.

Grafica N°5. Distribucion segun el acceso a los servicios de salud de las

mujeres en edad fértil de Querévalos.

E Nunca E La mayoria de las veces no
E Algunas veces si, algunas veces no La mayoria de las veces si
E Siempre

Fuente: Cuadro N°7.

Se detalla que un 30% de la poblacion estudiada respondié que la mayoria de las
veces si tienen acceso a los servicios de salud, el 27% respondié que algunas
veces si, algunas no, otro 27% indico que la mayoria de las veces no, mientras
gue un 16% respondi6é que nunca.

Se observa que la mayoria de las mujeres opinan que la mayoria de las veces si
tienen acceso a los servicios , esto es importante debido que entre mejor es el

acceso a los servicios de pap mayor asistencia a los controles correspondientes.
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Cuadro N°8. Distribucién respecto a la prestacion de los servicios de

papanicolaou.

Insumos Frecuencia Porcentaje
Nunca 12 32%

La mayoria de las veces no 5 14%
Algunas veces si, algunas veces no 8 22%

La mayoria de las veces si 9 24%
Siempre 3 8%

Total 37 100%

Fuente: Datos recolectados de la encuesta aplicada a mujeres de Querévalos, noviembre, 2020.

Grafica N°6. Distribucion respecto a la prestacion de los servicios de

papanicolaou.

E Nunca E La mayoria de las veces no
E Algunas veces si, algunas veces no = La mayoria de las veces si

E Siempre

Fuente: Cuadro N°8.

De las 37 femeninas encuestadas se destaca el 32% de las participantes que
considera que nunca hay prestacion de los servicios de papanicolaou en la
instalacion de salud, un 24% sefalo que la mayoria de las veces si, el 22%
respondié que algunas veces si, algunas veces no, el 14% respondié que la

mayoria de las veces no, mientras que un 8% considera que siempre.
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La gran parte de las encuestadas sefialo que nunca se presentan los servicios de
Papanicolaou en la instalacion de salud, lo que significa una gran desventaja para

que las féminas asistan a realizarse la citologia vaginal.
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Cuadro N°9. Distribucién segun el grado de satisfaccion de la encuestada
respecto la atencion por el personal de salud durante los controles

de pap.
Atencién Frecuencia Porcentaje
Deficiente 6 16%
Mala 4 11%
Regular 21 57%
Buena 6 16%
Excelente 0 0
Total 37 100%

Fuente: Datos recolectados de la encuesta aplicada a mujeres de Querévalos, noviembre, 2020.

Grafica N°7. Distribucion segun el grado de satisfaccion de la encuestada
respecto la atencion por el personal de salud durante los controles
de pap.

m Deficiente ®mMala ®Regular =Buena ®Excelente

Fuente: Cuadro N°9.
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De las 37 mujeres encuestadas se destaca el 57% que sefialan que la atencion
del personal de salud durante los controles es regular, un 16% sefala que la
atencion es buena, un 16% indica que deficiente, mientras que un 11% respondio

gue mala.

La atencion del personal de salud durante los controles de Papanicolaou debe ser
de calidad, este aspecto es fundamental. De manera acertada la gran parte de la

muestra estudiada indica que la atencién del personal de salud es regular.
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Cuadro N°10. Distribucién segun el medio donde reciben informacion sobre el

papanicolaou las mujeres de la comunidad de Querévalos.

Informacion Frecuencia Porcentaje
Ninguno 0 0
Instalacion de salud 25 67%

Radio 0 0
Television 8 22%
Revista o periodico 4 11%

Total 37 100%

Fuente: Datos recolectados de la encuesta aplicada a mujeres de Querévalos, noviembre, 2020.

Grafica N°8. Distribucion segun el medio donde reciben informacion sobre el

papanicolaou las mujeres de la comunidad de Querévalos.

® Ninguno = Instalacion de salud ® Radio = Television ® Revista o periddico

Fuente: Cuadro N°10.

Se detalla que un 67% de la poblacion estudiada sefiala que han recibido

informacioén sobre Papanicolaou en la instalacion de salud, el 22% respondié que

en la television y mientras que un 11% revista o periédico.
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Cuadro N°11. Distribucion segun la influencia que ejercen las familias en las
mujeres de Querévalos en la asistencia a los controles de

papanicolaou.

Motivacién Familiar Frecuencia Porcentaje
Nunca 6 16%

La mayoria de las veces no 5 13%
Algunas veces si, algunas veces no 3 8%

La mayoria de las veces si 15 41%
Siempre 8 22%

Total 37 100%

Fuente: Datos recolectados de la encuesta aplicada a mujeres de Querévalos, noviembre, 2020.

Grafica N°9. Distribucion segun la influencia que ejercen las familias en las
mujeres de Querévalos en la asistencia a los controles de

papanicolaou.

® Nunca ® La mayoria de las veces no
m Algunas veces si, algunas veces no = La mayoria de las veces si
m Siempre

Fuente: Cuadro N°11.

Se encontrd que el 41% de las encuestadas respondié que mayoria de las veces
si influyen los familiares en la realizacion del papanicolaou, un 22% respondio que
siempre, el 16% sefalo sus familiares nunca influyen, el 13% indico que la mayoria
de las veces no, mientras que un 8% respondidé que algunas veces si, algunas

veces no.
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4.2. Factores culturales que intervienen en la asistencia a los controles de

Papanicolaou en las mujeres de Querévalos.

Para dar respuesta al segundo objetivo especifico se utilizaron los indicadores

miedo, mitos y estereotipos culturales. A continuacion se presentan los resultados

sobre estos items realizados en la encuesta.

Cuadro N°12. Frecuencia del factor temor al procedimiento del pap presente en

las mujeres de Querévalos.

Miedo al examen Frecuencia Porcentaje
Nunca 15 41%

La mayoria de las veces no 6 16%
Algunas veces si, algunas veces no 5 14%

La mayoria de las veces si 5 14%
Siempre 6 16%

Total 37 100%

Fuente: Datos recolectados de la encuesta aplicada a mujeres de Querévalos, noviembre, 2020.

Grafica N°10. Frecuencia del factor temor al procedimiento del pap presente en

las mujeres de Querévalos.

E Nunca

® La mayoria de las veces no

m Algunas veces si, algunas veces no & La mayoria de las veces si

E Siempre

Fuente: Cuadro N°12.
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Las mujeres en edad fértil de la comunidad de Querévalos, muestra que en su
mayoria nunca sienten temor al procedimiento de la citologia vaginal, este
resultado se muestran con el 41%, un 16% de las encuestadas sefiala que la
mayoria de las veces no, otro 16% menciona que siempre siente temor, una
cantidad muy cercana (14%) indica que la mayoria de las veces si en tanto que

un 13% menciona que algunas veces si sienten miedo y algunas veces no.
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Cuadro N°13. Frecuencia del factor temor hacia los resultados del pap de las
mujeres de Querévalos en relacion con la asistencia a los controles de

papanicolaou.

Miedo a resultado Frecuencia Porcentaje
Nunca 9 24%

La mayoria de las veces no 5 14%
Algunas veces si, algunas veces no 12 32%

La mayoria de las veces si 6 16%
Siempre 5 14%

Total 37 100%

Fuente: Datos recolectados de la encuesta aplicada a mujeres de Querévalos, noviembre, 2020.

Grafica N°11. Frecuencia del factor temor hacia los resultados del pap de las
mujeres de Querévalos en relacion con la asistencia a los

controles de papanicolaou.

®E Nunca ® La mayoria de las veces no
m Algunas veces si, algunas veces no & La mayoria de las veces si
® Siempre

Fuente: Cuadro N°13.

60



De las 37 encuestadas que representa el 100%, se detalla asi: un 32% de la
poblacion respondi6é que algunas veces si, algunas veces no sienten temor a los
resultados de la prueba, un 24% indico que nunca, un 16% respondi6 la mayoria
de las veces si, mientras que un 14% respondio que siempre siente miedo a recibir
los resultados del examen y otro 14% respondi6é que la mayoria de las veces no.

Un gran numero de las mujeres en edad fértil de Querévalos sefialé que sienten

temor hacia los resultados del pap algunas veces si y algunas veces no.
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Cuadro N°14. Distribucién segun las creencias de dolor al procedimiento del pap

de las mujeres de Querévalos.

Mito Frecuencia Porcentaje
Nunca 12 32%

La mayoria de las veces no 4 11%
Algunas veces si, algunas veces no 15 41%

La mayoria de las veces si 5 13%
Siempre 1 3%

Total 37 100%

Fuente: Datos recolectados de la encuesta aplicada a mujeres de Querévalos, noviembre, 2020.

Grafica N°12. Distribucion segun las creencias de dolor al procedimiento del pap

de las mujeres de Querévalos.

® Nunca ® La mayoria de las veces no
® Algunas veces si, algunas veces no La mayoria de las veces si
m Siempre

Fuente: Cuadro N°14.

Se encontrd dentro de la poblacion estudiada que el 41% de las mujeres de la
comunidad de Querévalos sefalan que creen que el papanicolaou provoca dolor
algunas veces si, algunas veces no, el 32% respondié que nunca, un 13%
respondié que la mayoria de las veces si, mientras que un 11% indico que la
mayoria de las veces no y un 3% que siempre.

Se puede mencionar que un gran numero de encuestadas indico creer que el

papanicolaou provoca dolor algunas veces si, algunas veces no.
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Cuadro N°15. Distribucién segun el grado de verglienza de la encuestada al

asistir a los controles de papanicolaou.

Verguenza Frecuencia Porcentaje
Nunca 10 27%

La mayoria de las veces no 5 14%
Algunas veces si, algunas veces no 9 24%

La mayoria de las veces si 7 19%
Siempre 6 16%

Total 37 100%

Fuente: Datos recolectados de la encuesta aplicada a mujeres de Querévalos, noviembre, 2020.

Grafica N°13. Distribucion segun el grado de verglienza de la encuestada al
asistir a los controles de papanicolaou.

®E Nunca ® La mayoria de las veces no
E Algunas veces si, algunas veces no = La mayoria de las veces si
E Siempre

Fuente: Cuadro N°15.
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Se puede observar que una gran cantidad de participantes respondié que nunca
sienten vergiienza para realizarse la prueba. Se muestra que el 25% de las
femeninas encuestadas de la comunidad de Querévalos respondié que nunca
siente verguenza al asistir a sus controles de pap, un 24% sefalo que algunas
veces si, algunas veces no, un 19% indico que la mayoria de las veces si, el 16%

respondio que siempre y el 14% que la mayoria de las veces no.
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Cuadro N°16. Distribucién segun la influencia del cényuge en la toma de

decision para realizarse la prueba del papanicolaou.

Revision Frecuencia Porcentaje
Nunca 27 73%

La mayoria de las veces no 2 5%
Algunas veces si, algunas veces no 4 11%

La mayoria de las veces si 3 8%
Siempre 1 3%

Total 37 100%

Fuente: Datos recolectados de la encuesta aplicada a mujeres de Querévalos, noviembre, 2020.

Grafica N°14. Distribucion segun la influencia del conyuge en la toma de

decisién para realizarse la prueba del papanicolaou.

® Nunca ® La mayoria de las veces no
® Algunas veces si, algunas veces no = La mayoria de las veces si

m Siempre

Fuente: Cuadro N°16.

De un total de 37 encuestadas que representa el 100% se detalla asi: el 73% de
las mujeres de la comunidad de Querévalos respondié que nunca piensa que el
esposo debe otorgarle permiso para realizarse el examen, el 11% indico que
algunas veces si, algunas veces no, el 8% que la mayoria de las veces si, un 5%
gue la mayoria de las veces no, mientras que un 3% sefialo que la mayoria de las

veces Ssi.

65



4.3. Prevalencia y recurrencia a los controles de Papanicolaou en las mujeres

de la comunidad de Querévalos.

A fin de dar respuesta a este Ultimo objetivo especifico se plantearon las
indicadoras asistencia y frecuencia. Los que favorecieron la elaboracion de los

items presente en la encuesta.

Cuadro N°17. Distribucién segun la asistencia a controles de papanicolaou en

los Gltimos 5 anos.

Asistencia Frecuencia Porcentaje
Nunca 7 19%

La mayoria de las veces no 4 11%
Algunas veces si, algunas veces no 2 5%

La mayoria de las veces si 9 24%
Siempre 15 41%

Total 37 100%

Fuente: Datos recolectados de la encuesta aplicada a mujeres de Querévalos, noviembre, 2020.
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Grafica N°15. Distribucion segun la asistencia a controles de papanicolaou en

los ultimos 5 anos.

® Nunca a mayoria de las veces no
® Algunas veces si, algunas veces no La mayoria de las veces si
E Siempre

Fuente: Cuadro N°17.

De las 37 mujeres encuestadas de la comunidad de Querévalos que presenta el
100%, se muestra que el 41% siempre asistid a sus controles de papanicolaou en
los ultimos 5 afos, el 24% que la mayoria de las veces si, el 19% indico que nunca,
el 11% sefalo que la mayoria de las veces no, mientras que un 5% sefialo que

algunas veces si, algunas veces no.

Se puede observar que un gran numero de encuestadas respondié que siempre
asistio a sus controles de papanicolaou en los ultimos 5 afios. Esto significa que
gran porcentaje de la poblacién encuestada presenta una puntual asistencia en
dichos controles. De esta manera las femeninas podran ser evaluadas por el
profesional de salud y asi ofrecer servicios de asistencia de salud de manera

temprana y adecuada.
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Cuadro N°18. Frecuencia con que se ha realizado el examen de Papanicolaou

en el dltimo afo.

Frecuencia Frecuencia Porcentaje
Ninguna 9 24%

Mas de dos veces al afio 1 3%

Dos veces al afio 1 3%

1 vez al afio 26 70%

Total 37 100%

Fuente: Datos recolectados de la encuesta aplicada a mujeres de Querévalos, noviembre, 2020.

Grafica N°16. Frecuencia con que se ha realizado el examen de Papanicolaou

en el ultimo afo.

70%

m Ninguna ® Mas de dos veces al afio ®m Dos veces al afio = 1 vez al afio
Fuente: Cuadro N°18.
Del total de las 37 participantes se detalla de la siguiente manera: el 70% de las
mujeres encuestadas de la comunidad de Querévalos respondieron que han

asistido una vez en el dltimo afio a sus controles de papanicolaou, el 23%

respondio que ninguna vez al afio, el 3% respondié que dos veces al afio, mientras
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gue otro 3% respondio que asistié a sus controles de papanicolaou en el Gltimo

ano mas de dos veces al afo.

Se puede observar que el mayor porcentaje de mujeres encuestadas respondié
gue asistié una vez al afio a sus controles de papanicolaou en el Gltimo afio, esto
significa que las féminas llevan un control adecuado para la toma de su examen

de papanicolaou.
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4.4 Comprobacion de hipotesis

Cuadro N°19. Anélisis de correlaciéon de variables

Pruebas de chi-cuadrado

Valor al Sig. asintotica
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 24. 7778 8 .002
Razén de verosimilitudes 29.127 8 .000
Asociacion lineal por lineal 2.600 1 107
N de casos validos 37

a. 13 casillas (86.7%) tienen una frecuencia esperada inferior a 5. La frecuencia
minima esperada es .32.

Fuente: Datos obtenidos del programa SPSS Statistics version 21.

Para comprobar la correlacion que existe entre las variables se utilizd la
correlacion entre la variable independiente factores socioculturales con la variable
dependiente asistencia a los controles de Papanicolaou. Se utilizé la prueba de
Chi-cuadrado de Pearson y se obtuvo el valor .002. De esta manera se acepta la
hipotesis de investigacion que indica que existe relacion entre los factores
socioculturales y la asistencia a los controles de Papanicolaou en mujeres de
Querévalos y se rechaza la hipotesis nula que establece que no existe relacion
entre los factores socioculturales y la asistencia a los controles de Papanicolaou

en mujeres de Querévalos.
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CONCLUSIONES

De acuerdo con los objetivos planteados en la investigacion se llegd a las

siguientes conclusiones:

Los factores sociales presentes actualmente en la poblacion estudiada y
mas intervienen en la asistencia a los controles de Papanicolaou son la
ocupacion, la fuente de ingresos, el acceso a los servicios de salud y el
nivel educativo, debido a que la mayor parte de las mujeres encuestadas
gue asisten a sus controles son mujeres universitarias, lo que significa que
en algun momento de su vida han recibido instruccion sobre el examen, de
igual manera un 70% de las participantes indicaron que la atencion del
personal durante los controles de Papanicolaou es regular, lo que supone
un punto clave, destacando el interés que sienten las mujeres porque la
atencion sea amena. Otro de los factores importantes de mencionar es la
instalacion de salud, que representa el contexto donde las mujeres han
recibido informacion acerca del Papanicolaou, lo que significa la importancia

imparticion de conocimientos desde la promocién de salud.

En los factores culturales, se resalta la opinion del encuestado respecto el
miedo que sienten para realizarse el examen, las mujeres que indicaban
sentir miedo no asistieron a sus controles durante los ultimos 5 afos. Del
mismo modo el apoyo familiar, la creencia de dolor al procedimiento como

estereotipo social se ve reflejada en esta situacion.

La asistencia y frecuencia de las mujeres de Querévalos en los controles de
Papanicolaou es relativamente alta, debido que la mayoria de las
encuestadas se inclind a los items de la mayoria de las veces, siy siempre,
lo que pone en evidencia la gran responsabilidad de las mujeres de

Querévalos hacia sus controles de Papanicolaou.



LIMITACIONES Y RECOMENDACIONES

Se puntualiza posteriormente las limitaciones y recomendaciones provecho de

posteriores investigaciones de la comunidad u otra colectividad, para que las

instalaciones de salud y educativas puedan trabajar en los aspectos que tienen

un déficit. Se brindan diversas alternativas para aprovechar y mejorar los medios

gue existen en el sector salud con fin de otorgar calidad en los controles de salud

de la poblacién.

Una de las limitaciones encontradas al momento de desarrollar la
investigacion fue la escasa informacion nacional alusiva al tema publicada
los ultimos 5 afios, dado que se han realizado pocos estudios sobre el
problema en Panama4, siendo una restriccion para obtener datos sobre la

situacion local actual.

Por otra parte, y tomando en cuenta la realidad por la que atraviesa el pais,
el distanciamiento social es un impedimento para tener contacto con las
personas y poder encuestar de manera confiable a todas las mujeres, de
esta forma tampoco se cred confianza en las participantes puesto que

muchas no llenaron la encuesta.

De igual manera, la modalidad virtual aplicada por la emergencia nacional,
exige contar con una red de internet para aplicar y resolver la encuesta,
esta situacién a nivel local representa una mayor complejidad para el
abordaje de las femeninas, ya que habitan en un area rural donde la
mayoria de ellas no maneja completamente las nuevas tecnologias y no

cuentan con acceso a internet.



RECOMENDACIONES

Tomando en consideracion los resultados obtenidos con respecto al factor
social referente al acceso en la comunidad hacia los controles de
Papanicolaou, se requiere mejorar el acceso a los servicios de salud, dado
gue el acceso de los ciudadanos panamefios es esencial y debe ser de
calidad, que garantice recursos econémicos, brinde igualdad y equidad, a su
vez se debe brindar promocion de salud sobre la importancia de asistir a sus
controles, de esta manera se pueden reducir diversos problemas como las
infecciones o enfermedades que luego son causantes de muertes por cancer

uterino.

De acuerdo con el segundo objetivo se debe trabajar sobre las creencias,
dado que muchas mujeres tienen miedo a realizarse el examen por diversos
mitos negativos. De esta manera se debe impartir informacion veraz mediante
actos de comunicacion que propicie el personal de salud, informacién que
pueda ser traspasada de manera correcta entre familiares, amigas, vecinas o

conocidas y asi aumente la presencia de las mujeres en oportunas revisiones.

e Con respecto al tercer objetivo se puede ofrecer promocién de salud como
orientacion acerca de la relevancia que tienen los controles de
Papanicolaou al pasar el tiempo en mujeres que han tenido su primera

relacion sexual.
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ANEXO N°1
ENCUESTA



Factores socioculturales relacionados con la asistencia a los controles de
Papanicolaou. Mujeres de Querévalos

Observacion: La informacién brindada por usted sera empleada solo para
fines académicos.

Instrucciones: No deje espacios en blanco.
Marque la casilla que usted considere.

1. ¢Cuantos afos tiene usted?
o 15-19
o 20-24
o 25-29
o 30-34
o 35-39

2. ¢ Cudl es su nivel Educativo?
o Primaria
o Secundaria
o Universidad

o No tiene

3. ¢A qué se dedica?
o Amade casa
o Estudiante
o Profesional
o Otro

4. ¢De dbénde obtiene recursos econdmicos en la familia?
o Esposo
o Ingresos familiares (Padres, hijos, hermanos)
o Subsidios
o Propio

5. ¢En su comunidad tiene acceso a los servicios de salud?



o Nunca

o La mayoria de las veces no

o Algunas veces si, algunas veces no
o La mayoria de las veces si

o Siempre

¢ Brinda la instalaciéon de salud los servicios de Papanicolaou?
o Nunca

o La mayoria de las veces no

o Algunas veces si, algunas veces no

o La mayoria de las veces si

o Siempre

¢, Como considera la atencion del personal de salud?
o Deficiente

o Mala

o Regular

o Buena

o Excelente

¢,Dbénde ha recibido informacién sobre el Papanicolaou?
o Ninguno

o Instalacion de salud

o Radio

o Television

o Revistas o periddicos



10.

11.

12.

¢Recibe usted apoyo familiar para incentivarla en la realizacion del
Papanicolaou?

o Nunca

o La mayoria de las veces no

o Algunas veces si, algunas veces no

o La mayoria de las veces si

o Siempre

¢ Siente usted miedo para realizarse el examen?
o Nunca

o La mayoria de las veces no

o Algunas veces si, algunas veces no

o La mayoria de las veces si

o Siempre

¢ El resultado del Papanicolaou produce miedo o ansiedad?
o Nunca

o La mayoria de las veces no

o Algunas veces si, algunas veces no

o La mayoria de las veces si

o Siempre

¢,Cree usted que el examen de Papanicolaou provoca dolor?
o Nunca

o La mayoria de las veces no

o Algunas veces si, algunas veces no

o La mayoria de las veces si

o Siempre



13.¢Le produce vergiienza el realizarse el Papanicolaou?
o Nunca
o La mayoria de las veces no
o Algunas veces si, algunas veces no
o La mayoria de las veces si

o Siempre

14. ¢ Piensa usted que solo debe ser revisada por su pareja y no por el personal
de salud?
o Nunca
o La mayoria de las veces no
o Algunas veces si, algunas veces no
o La mayoria de las veces si

o Siempre

15. ¢ Se ha realizado controles anuales de Papanicolaou en los ultimos 5 afios?
o Nunca
o La mayoria de las veces no
o Algunas veces si, algunas veces no
o La mayoria de las veces si

o Siempre

16.¢Con qué frecuencia se ha realizado el examen de Papanicolaou en el ultimo
afo?

Ninguna

Mas de dos veces al afio
Dos veces al afio

1 vez al afio

O O O O
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EVIDENCIAS DE LA INVESTIGACION



EVIDENCIAS DE LA INVESTIGACION

Imagen N°1. Encuesta aplicada a las mujeres en edad fértil de Querévalos, 2020.
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Fuente: Captura extraida de la aplicacién Instagram, utilizada como medio para enviar las
encuestas.




Imagen N°2. Encuestas recibidas de las mujeres en edad fértil de Querévalos,
2020.
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Imagen N°3. Recopilacion total de las encuestas recibidas.
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Observacion: La informacion brindada por usted sera
empleada solo para fines académicos.
Instrucciones: No deje espacios en blanco

Marque la casilla que usted considere

*Obligatorio

Fuente: Captura extraida de formularios de google.
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