wo/2—

UNIVERSIDAD DE LA AMERICAS

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
MAESTRIA EN SALUD PUBLICA
PROYECTO DE TITULACION
PROMOCION Y PREVENCION PARA MEJORAR EL CONOCIMIENTO

DEL VPH EN LAS PACIENTES QUE ACUDEN AL AREA DE ATENCION
GINECOLOGICA DEL HOSPITAL SAN LUIS DE OTAVALO JUNIO 2023

Tutor
Ing. Marlene Arce S. MSC

AUTOR:

Tania Carolina Garcia Pumasunta

2023



RESUMEN

A nivel mundial se sabe que el virus del papiloma humano causa una de las
enfermedades mas prevalentes como es el cancer cervicouterino, entre otras
patologias que afectan directamente el desempefio de la mujer en sus diferentes
etapas del desarrollo, se calcula que alrededor del mundo existe 20 millones de
personas contagiadas por el virus y que aproximadamente el 50% de las personas
que tienen una vida sexual activa se contagiaran de este virus en cualquier momento
de sus vidas. El presente trabajo tiene como objetivo: Mejorar el conocimiento,
practicas y actitudes sobre el manejo preventivo del HPV en pacientes atendidas en

el hospital San Luis de Otavalo.

La metodologia aplicada es del tipo mixta tanto cuantitativa como cualitativa,
mediante el analisis y recoleccion de la informacion, su disefio es del tipo transversal
y analitico, se aplic6 a 167 mujeres que acuden a consulta externa del Hospital san

Luis de Otavalo

Resultados: se evidencio un conocimiento y practicas aceptables frente a la
prevencion de la infeccion por el virus del papiloma humano, en lo relacionado a la

actitud que tienen las pacientes frente a un proceso de capacitacién continua.

En conclusién: Se determin6é que las pacientes tienen una actitud positiva
frente a un proceso de informacion sobre la enfermedad, que, a pesar de haber
sacado puntajes favorables, indican la importancia de participar en campafas
educativas, promocion de la salud, y mejora de la prevencion de enfermedades de

transmision sexual.

PALABRAS CLAVE: Virus del papiloma humano, Prevencion, Transmision



ABSTRACT

Worldwide it is known that the human papilloma virus causes one of the most
prevalent diseases such as cervical cancer, among other pathologies that directly
affect the performance of women in their different stages of development, it is
estimated that around the world there are 20 million people infected by the virus and
that approximately 50% of people who have an active sexual life will be infected with
this virus at any time in their lives. The objective of this work is to: Improve knowledge,
practices and attitudes about the preventive management of HPV in patients treated

at the San Luis de Otavalo hospital.

The methodology applied is of the mixed type, both quantitative and qualitative,
through the analysis and collection of information, its design is of the transversal and
analytical type, it was applied to 167 women who attended the external consultation

of the San Luis de Otavalo Hospital.

Results: there was evidence of acceptable knowledge and practices regarding
the prevention of infection by the human papillomavirus, in relation to the attitude that

patients have towards a continuous training process.

In conclusion: It was determined that the patients have a positive attitude
towards a process of information about the disease, which, despite having obtained
favorable scores, indicate the importance of participating in educational campaigns,
health promotion, and improvement of the prevention of sexually transmitted

diseases.

KEY WORDS: Human papillomavirus, Prevention, Transmission
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CAPITULO 1
1.INTRODUCCION

1.1 Descripcion del Problema
La infeccidn por el virus del papiloma humano (VPH) constituye la infeccion de

transmision sexual mas frecuente a nivel mundial, la cual tiende a ser subestimada
por el tiempo que toma para producirse las complicaciones de esta patologia después
de su contagio. La principal poblacion de riesgo lo constituyen los jévenes, quienes
cada vez menos se muestran preocupados en la prevencion de enfermedades de

trasmision sexual (ETS) y el uso adecuado de métodos de prevencion.

1.1.1Antecedentes:
El virus del papiloma humano es un virus tipo ADN de doble cadena que se

encuentran dentro del género papilomavirus, de la familia Papiloma viridae, este virus
consta de mas de 200 tipos de virus del papiloma humano y su caracteristica principal
es que solo infectan a los humanos. Dependiendo del tropismo tisular, pueden
infectar tanto mucosas como areas cutaneas, de ahi la caracteristica de cada uno de

los subtipos de este virus.(Obstetricia et al., 2018)

El ciclo de replicacion de este virus esta relacionado con el proceso de
maduracién del queratinocito, la infeccion inicial se da cuando se ponen en contacto
con células madre a través de micro fisuras presentes en el epitelio, lo que permite
qgue los viriones del HPV se pongan en contacto con estas células a través de
proteoglicanos especificos, la infeccion por HPV en su mayoria, en las que se
incluyen los que tienen potencialidad cancerigena llegan a resolverse en el periodo

de 12 meses, es asi que las lesiones que perduran mas de 12 meses tienen la



tendencia de transformarse a lesiones precancerosas, el virus del papiloma humano
puede entrar en un estado latente, y otras infecciones pueden reactivarse dando la
tendencia de transformarse rapidamente en cancer.(Moya-Salazar & Rojas-Zumaran,

2017)

Numerosos agentes intervienen en la progresion de la enfermedad del cancer
de cuello de utero, la principal causa es el contagio por virus del HPV. Siendo esta la
mayor causa de enfermedades de transmision del tipo sexual a nivel mundial, siendo
los serotipos de alto riesgo los que ocasionan aproximadamente el 95% de casos de
cancer cervicouterino, siendo un porcentaje del 70% correspondientes a los serotipos
16y 18, es por ello la importancia que se de dar a la prevencion primaria y secundaria
sobre esta infeccion, relacionadas todas con las nuevas investigaciones para detectar

oportunamente el contagio por el virus.(Ibafiez et al., 2014)

La citologia cervicouterina tuvo muchos beneficios en el diagndstico del cancer
cervicouterino generando una reduccién en su incidencia y mortalidad en los ultimos
tiempos, el conocimiento de que el Virus del papiloma humano tiene un papel
importante en la produccion de esta enfermedad ha hecho que se desarrollen
pruebas para su deteccion, en la actualidad la deteccion primaria del HPV tiene
muchas ventajas; como lo es, el tener una mayor sensibilidad para la deteccién de
lesiones cervicales pre neoplasicas, si esta prueba es negativa genera una mayor
tranquilidad a la paciente, y permite también tener una mejor valoracion entre los

intervalos de deteccion del dafio que pueda generar el virus.(Rodriguez et al., 2008).

Dentro de los virus HPV que infectan los epitelios de las mucosas estan 40
tipos de HPV, doce de los cuales se les identifican como oncogénicos entre ellos, el

tipo 16,18,31,33,35,39,45,51,56,58,59, siendo de todos estos el numero 16 el que



tiene mayor capacidad de ecogenicidad y progresion a cancer, el 70% de canceres
de cuello de utero estan dados por el virus 16 y 18, relacionandose también con otros
tipos de canceres atribuidos al HPV, los oncogenes E6 y E7, son expresados de
manera continua interactuando con multiples objetivos celulares, la alternancia
celular hace que solo una minoria de las infecciones progresen a cancer, el tipo 6 y

11 son considerados no oncogénicos.(Markowitz & Schiller, 2021)

En la convencion del 2014 ya se evidencio las falencias en relacion con la
practica clinica, las dificultades cientifico clinicas relacionadas entre el HPV y el
cancer, son muy marcadas en relacién a los paises con ingresos elevados, se hace
referencia al uso de la vacunacion, acceso a nuevas pruebas diagndsticas, nuevos
métodos de tamizaje y estrategias para prevenir la enfermedad.(Bhatla & Singhal,

2020)

En cuanto a la educacion de la paciente, se debe tomar muy en cuenta que el
presentar un diagnostico positivo para la enfermedad, el estar consciente de las
lesiones presentes, y el estado animico influyen directamente en el desarrollo de
quien lo presenta, las emociones negativas que pueden acarrear afectacion en la
sociedad y en el ambito familiar. Estudios realizados en Hong-Kong encontré que la
consejeria no disminuye la patologia frente a la infeccion HPV y cancer de cuello de
Utero, pero si toman importancia frente al contagio a corto plazo lo cual debe
asociarse con un soporte psicosocial que le permita tomar decisiones y mejorar la

adaptacion al futuro.(Mcquillan et al., 2011a)



1.2 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
La infeccion dada por el virus del papiloma humano es un problema de salud

publica, ya que su alta prevalencia en la poblacion femenina hace que el identificar
este problema oportunamente nos ayude a prevenir la progresion de varios canceres,

entre ellos el mas comun el cancer de cuello de utero.

Al ser esta una enfermedad del caracter prevenible y al tener relacién con altas
tasas de mortalidad en las pacientes que la padecen, se considera un problema
mundial de salud publica, el abordaje que se debe dar a esta problemética abarca
desde lo mas sencillo que es dar méas énfasis en la educacion, hasta lo complejo que
seria la deteccibn del virus con pruebas ADN especificas para su

identificacion.(Bhatla & Singhal, 2020)

A nivel global, registros identifican que los paises con bajos y medianos
ingresos son afectados en mayor medida, la frecuencia en estos paises es alta,
derivando en que el 85% de muertes que se presentan por esta enfermedad culminan
con el cancer de cuello de Gtero. La cobertura en salud en los paises mencionados
dificulta el seguimiento ya que las limitaciones presentadas, hacen que la prevencion
en salud sea poca y esto asociado a los determinantes de salud como es la economia
de las pacientes y la disparidad socioeconémica han hecho que se presente una

brecha grande en la disminucién del cancer de cuello uterino.(Yang et al., 2003)

En el Ecuador el cancer de cuello uterino constituye la segunda causa de
muerte en mujeres, siendo superada solamente por el cancer de estbmago, uno de
los ejemplos claros de esta enfermedad es la provincia de Loja en la que por cada
100000 habitantes 32 presentan esta patologia, al ser el contagio del virus del
papiloma humano una enfermedad prevenible se considera de suma importancia el

mejorar los proyectos de educacion en los pacientes.(Bhatla & Singhal, 2020)



De ahi a importancia de evidenciar el nivel de que tienen las pacientes
atendidas en el area de ginecologia del Hospital San Luis de Otavalo, cual es la
actitud que tienen frente a este problema y de qué manera pueden prevenir la

exposicion a esta enfermedad.

1.3 PREGUNTA DE INVESTIGACION:
¢Un mejor conocimiento y actitud influyen en la prevencion del contagio y

progresion de las infecciones causadas por el Virus del Papiloma Humano?

1.4 DELIMITACION:
Las pacientes que asisten al area de consulta externa del hospital San Luis De

Otavalo, en su mayoria pertenecen al grupo de recursos bajos y limitados, se
evidencia la importancia del estudio en estas pacientes ya que como se sabe la
prevencion es el factor mas manejable y facil de aplicar, que ayuda a disminuir el

contagio de cualquier enfermedad.

El aplicar el estudio en el area de ginecologia del hospital permitird evidenciar
el nivel de conocimiento y actitudes que tienen las pacientes frente a la enfermedad
e implementar estrategias de educacion, lo que ayudara en gran manera a disminuir
la exposicion de estas pacientes a las enfermedades generadas por el virus del

papiloma humano.

1.5 JUSTIFICACION:
Diversos estudios han demostrado el éxito de los programas educativos y el

impacto que estos tiene en la salud de la poblacion. Estos programas deben estar
enfocados a una poblacién en especifico de manera que el lenguaje, términos vy
materiales sean los 6ptimos para compartir el mensaje de manera clara y sencilla

consiguiendo el interés y participacion de las personas. Lo que produce una mejor



adaptacion a un tratamiento instaurado y un mejor seguimiento de sus enfermedades.

(Ayora Apolo & Guzman Cruz, 2017)

Los paises de bajos recursos tienen limitantes sobre el tema de salud sexual
y reproductiva, ya que la formacién esté disefiada al margen las politicas educativas,
la interaccion planteles educativos esta limitada, no responde a un proyecto de
intervencion y desarrollo y sobre todo no responde de manera adecuado a la
prevencion de enfermedades que es la piedra angular de todo el proceso interactivo
con las pacientes, considerando de esta manera que una mejor visién de caracter
transformador sobre los profesionales que se estan preparando en salud seria ideal

como meétodo preventivo.

De aqui la importancia de conocer el nivel de conocimientos, actitudes y
practicas que tienen las pacientes atendidas en el area de ginecologia del hospital
San Luis de Otavalo frente a la prevencion del virus de papiloma humano, se sabe
que la prevencién disminuye la aparicion de nuevos contagios y por ende la
diminucion del uso de los servicios de salud por estas patologias, que el ahorro del
estado es considerable y que es mejor invertir en educaciéon. Ya que el hospital no
cuenta con antecedentes que permita identificar de la manera en que las pacientes
estan llevando su prevencion, ayudara de mucho para generar un precedente y tener
estadisticas nuevas que permitira una mejor intervencion con las personas que

asisten a la consulta externa de esta institucion.

Es por esto que se hace necesario implementar estrategias de prevencion y
promocién en salud para disminuir el contagio frente al virus del papiloma humano y

la exposicién a los factores de riesgo.



La viabilidad del estudio se da por la participacion directa con las pacientes,
para conseguir la informacion se utiliza un instrumento de encuesta personal, previa
evaluacion y autorizacion de la instituciéon Hospital San Luis de Otavalo, asi como

también el consentimiento de las pacientes,

La limitacion encontrada en la aplicacion de este proyecto se da por el poco

tiempo para poder realizarlo.

Factibilidad El laborar en la institucion HSLO, la aprobacion previa para la
aplicacion de este estudio por parte del hospital, medios virtuales, y en linea como la
plataforma Google forms en el que se realizara la encuesta, facilita el andlisis y la

toma de datos, haciendo este proyecto factible.

El mejorar la informacion sobre las medidas de prevencion en las pacientes
disminuir4 la aparicion de contagios y posible progresion de la enfermedad a
patologias mas graves como la presencia de cancer cervicouterino, asi como también
disminuye el gasto econémico y recurso humano que conlleva la recuperacion de
estas patologias derivadas de la infeccion, se conseguira una mejor adherencia a
acudir a la consulta médica, a implementar seguimientos para diagndsticos

establecidos, mejora la participacion de las pacientes a programas preventivos.

El aplicar estudios sobre el tema, ayuda a mejorar e identificar el nivel de
conocimiento que tienen tanto los profesionales como las pacientes y poder identificar
la brecha que se presenta frente al tema, concientiza sobre la problematica de salud
y lograra en un periodo corto de tiempo que no solo la paciente si no también su
entorno se involucre en la mejora y disminucion a la exposicién a los factores de

riesgo que presenta la exposicion al virus.



El tema identificado en el trabajo de investigacion se apoya en la aplicacion y
conveniencia ya que la investigadora trabaja en la institucion y también por lo
percibido al consultar de manera aleatoria a las pacientes sobre el tema, cuando

acuden a su consulta,

Se propone medidas a aplicarse en el espacio de tiempo de espera a la
consulta médica, como son charlas, infogramas, conversatorios, tripticos, en

beneficio de mejorar el conocimiento las actitudes y practicas que tiene frente al tema.

CAPITULO 2
2. OBJETIVOS

2.10bjetivo general:
Mejorar el conocimiento, practicas y actitudes sobre el manejo preventivo del

HPV en pacientes atendidas en el hospital San Luis de Otavalo.

2.2 Objetivos especificos
1. Caracterizar la poblacién a ser estudiada de acuerdo con datos

demograficos y controles ginecoldgicos

2. Explorar las narrativas de las pacientes para identificar que
actitud tienen frente a la enfermedad causada por el virus del papiloma
humano y las barreras que perciben en cuanto a su tratamiento

3. Comparar los conocimientos y actitudes que tienen frente a la
prevencion y manejo del virus del papiloma humano

4. Determinar la actitud que tienen los pacientes frente al tema de

infeccion por virus del papiloma humano.



5. Elabora un plan de promocion y prevencion del VPH en las

pacientes atendidas en ginecologia del hospital san Luis de Otavalo

2.3HIPOTESIS
Evaluar los conocimientos practicas y actitudes frente a la prevencion del

contagio por el virus del papiloma humano en pacientes atendidas en el area de
ginecologia del hospital San Luis de Otavalo permitird mejorar las estrategias de

manejo a futuro

CAPITULO 3
3. BASES TEORICAS O MARCO TEORICO

3.1 Marco historico contextual.

La infeccion por el virus del papiloma humano constituye un problema de
importancia en la salud femenina por su alta prevalencia y su relacién con los tipos
de canceres en su mayoria agresivos, que llevan a patologias de importancia incluso
la muerte. La importancia de conocer sobre el virus del papiloma humano radica en
que es la infeccion de transmision sexual mas comun, datos de Estados Unidos
informan que mas de la mitad de los hombres y mujeres que se encuentran
sexualmente activos contraen la infeccién por el HPV en algun episodio de sus

vidas.(Markowitz & Schiller, 2021)

Esta enfermedad tiene la peculiaridad y es que en la mayoria de los casos las
personas presentan la remision de la enfermedad, Esta enfermedad un grave
problema de salud publica ya que su sola presencia conlleva a desarrollar patologia

grave gque puede ocasionar la muerte si no es detectada y tratada a tiempo. La



infeccion por el virus del papiloma humano es una de las mas frecuentes, y su
contagio se da por via sexual, y en ginecologia es la primera causa de consulta, todas
las personas que se encuentran sexualmente activas en un cualquier momento de su

vida presentaran la infeccion por este agente patdégeno.(Bhatla & Singhal, 2020)

Al ser esta una enfermedad del caracter prevenible y al tener relacion con altas
tasas de mortalidad en las pacientes que la padecen, se considera un problema
mundial de salud publica, el abordaje que se debe dar a esta problemética abarca
desde lo més sencillo que es dar mas énfasis en la educacion, hasta lo mas complejo
que seria la deteccion del virus con pruebas ADN especificas para su

identificacion.(Yang et al., 2003)

A nivel global, registros identifican que los paises con bajos y medianos
ingresos son afectados en mayor medida, la frecuencia en estos paises es alta,
derivando en que el 85% de muertes que se presentan por esta enfermedad culminan
con el cancer de cuello de utero. La cobertura en salud en los paises mencionados
dificulta el seguimiento ya que las limitaciones presentadas, hacen que la prevencion
en salud sea poca y esto asociado a los determinantes de salud como es la economia
de las pacientes y la disparidad socioecondmica han hecho que se presente una
brecha grande en la disminucién del cancer de cuello uterino. (Bhatla & Singhal,

2020)

En el pais el cancer de cuello uterino constituye la segunda causa de muerte
en mujeres, siendo superada solamente por el cancer de estdbmago, uno de los
ejemplos claros de esta enfermedad es la provincia de Loja en la que por cada
100000 habitantes 32 presentan esta patologia, al ser el contagio del virus del

papiloma humano una enfermedad prevenible se considera de suma importancia el
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mejorar los proyectos de educacion en los pacientes.(Ayora Apolo & Guzman Cruz,

2017)

De ahi a importancia de evidenciar el nivel de conocimientos en los pacientes,
cual es la actitud que tienen frente a este problema y que practicas llevan a cabo con

la finalidad de prevenir esta patologia.

3.2 VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO

El virus del papiloma humano forma parte de la familia Papilomaviridae, el
tropismo que caracteriza a este virus es del tipo cutaneo mucoso el cual tiene como
preferencia la epidermis, el cual ingresa por una micro lesién ingresando hacia la
parte profunda de las capas de la piel realizando una multiplicacion policlonal, las
lesiones que puede presentar el individuo que adquiere el virus vas desde lesiones
verrugosas, las cuales pueden ser benignas o malignas dependiendo de la
agresividad del virus, otra forma de permanencia del virus es quedarse como huésped
a nivel celular sin que cause lesion clinica aparente, este virus pude incubar a su
paciente en el periodo de tiempo de 2 0 3 meses asi como en periodo de tiempo de

varios afios.(Moya-Salazar & Rojas-Zumaran, 2017)

Las estructuras en las que este virus puede infectar son diversas, asi como las
lesiones que puede provocar a nivel de la mucosa oral generando papiloma laringeo,
en las conjuntivas y en la mucosa nasal, pero uno de los mas importantes es el
generado en el aparato genial masculino y femenino, la importancia epidemiolégica
de este tipo de lesiones radica en que todas pueden derivar en cancer.(Mcquillan et

al., 2011b)
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A nivel mundial el cancer cervicouterino obtiene el segundo lugar dentro de los
tumores malignos, ya que sus altas tasas de prevalencia e incidencia lo hacen de
importancia en el estudio y prevencion de la morbimortalidad que la enfermedad

provoca.(Bhatla & Singhal, 2020)

3.3 INCIDENCIA Y PREVALENCIA
El virus del papiloma humano es una de las enfermedades mas prevalentes a

nivel mundial, y la enfermedad de transmision sexual a nivel mundial con mayor nivel
de contagio en la poblacion, en el mundo la incidencia esta alrededor del 10% siendo
el riesgo de exposicion a lo largo de la vida de todos los individuos sexualmente
activos hasta de un 80% variando el tipo de contagio y aparicion, también casi el 80%
de la poblacion mundial se encuentra expuesta hasta los 50 afios de edad
aproximadamente, se estima que 20 millones de personas presentan ya el contagio
por el virus del papiloma humano y que al afio se presentara 6 millones de casos
nuevos, en porcentaje se dice que al menos tres de cada cuatro personas que
mantienen contacto intimo llegaran a infectarse en algdn momento de sus

vidas.(Markowitz & Schiller, 2021)

En un estudio al que se le denomino athena en el que se evalu6 el rendimiento
de las pruebas para la deteccion del virus del papiloma humano se evidencio que la
infeccion que se da por el HPV alto riesgo persistente es la causa de cancer cervical

y lesiones precursoras de neoplasias.

3.4 Signos y sintomas
La infeccién por el virus del papiloma humano incluidos los virus de alto riesgo

generalmente no generan sintomatologia por lo que pasan desapercibidos por el

individuo,
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3.5 Epidemiologia
El contacto con la mucosa genital, liquidos generados por parte de la pareja

que presente lesiones verrucosas o0 que tenga algun tipo de infeccion que
clinicamente no sea evidenciada hace que la transmision del virus del papiloma
humano se dé directamente a la persona sana, la relacién con la infeccion del HPV
subclinico, se debe a que cuando estad asociado a una lesion no visibles genera
infeccion y lesiones que conllevan gravedad, las micro abrasiones del epitelio al
momento del contacto sexual generan un camino amplio de ingreso hacia las células
basales las que se comportan como reservorio del virus.(Moya-Salazar & Rojas-

Zumaran, 2017)

Los virus no oncogénicos provocan lesiones en vulva y vagina razon por la
cual la penetracion no es necesaria para que el contagio sede por manipulacion o

uso de tampones, por ejemplo.
3.6 Clasificacion

El virus del papiloma humano cuenta con aproximadamente 200 genotipos, se

identifican 30 de ellos como los causantes del tipo de infeccion ano genital.

La clasificacion para el virus se da en dos grandes grupos, los de alto riego y
los de bajo riesgo, esto depende de la potencia y la malignidad con la que acttan, los
tipos HPV 16, 18, 33, 35, 39, 45, 51, 52,56, 58, 59, 67, 68, 73, 82. Medianamente
carcinogénicos se consideran los tipos HPV 26, 53, 66. Y los de bajo riesgo se
consideran los 6, 11, 40, 42, 43, 44, 54, 55, 57, 61, 62, 64, 69, 70,71,72, 81, 83,

84.(Markowitz & Schiller, 2021)

3.7 Fisiopatologia
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El ciclo que sigue el virus del papiloma humano desde el momento de su
infeccion va estrechamente relacionado con el ciclo que sigue su hospedador, el
gueratinocito al cual penetra en sus células supra basales del tejido cervical, en este
lugar la transcripcion y la represion viral de estos genes hacen que el virus pase
desapercibido por la inmunidad, la infeccion del virus del papiloma humano va
directamente a los queratinocitos motivo por el cual no activa los 6rganos linfoides y
por lo tanto no activan las células T, haciendo que no se demuestre la expresion

viral.(Ayora Apolo & Guzman Cruz, 2017)

Un nimero mayor de infecciones por virus del papiloma humano y lesiones
premalignas positivas, hacen referencia a que la presentacion antigénica cruzada que
provocan las células de Langerhans es suficiente para que haya una respuesta
inmune, por ello la evasién que hace el virus a esta inmunidad le permite que se
replique facilmente y que progrese a la persistencia, la presencia de las proteinas E6
y E7tienen como papel que las célula no cumplan con su apoptosis este mecanismo
utilizan todas las células HPV, en cuanto a las proteinas L1 y L2 estan se presentan
cuando ya se ha infectado la mayor parte del epitelio, algunas células son

inmunodepresoras.

E6 actian de manera que inhibe la interaccion celular, entre las células
epiteliales y las células dendriticas, provocando que el agente de defensa

desaparezca y de paso a la generacion de cancer.(lbafiez et al., 2014)

E6 y E7 bloquean al interferon uno eliminando el mecanismo de defensa que
tiene el huésped contra los virus, aunque una gran mayoria de genotipos del virus del
papiloma humano son aclarados por el sistema inmunoldgico, gran parte de estos

también generan infeccion y lesiones.
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3.8 Diagnostico
la prueba de papanicolaou tiene una sensibilidad del 50 al 90 %, sin embargo,

existe una gran mayoria de pacientes con falsos negativos, la identificacion y
diagnostico depende de la valoracion de diversas pruebas, la toma de muestra, el
procesamiento y el estudio de las células influyen directamente en la interpretacion y

diagnéstico.(Human Papillomavirus and Related Diseases Report WORLD, n.d.)

La ayuda de la citologia liquida y el frotis de células han ido reduciendo la
incidencia de muerte por Cancer cervical. El Cotest es uno de los mejores para el
diagndstico e identificacion, utiliza PCR para identificar 14 genotipos, solo las pruebas

confirmadas por hibridacién son aceptadas como HPV positivo.

Thinprep ha demostrado ser eficaz para demostrar lesiones de bajo y alto
riesgo a través de las citologias, mejora la cantidad de muestra que es transferida al
portaobjetos para la evaluacion, y por ende mejora la capacidad del citélogo en su
interpretacion, mejora el procesamiento de su muestra separandola de contenido

como sangre y moco o procesos de inflamacion.

3.9 Prevencion
Uno de los pilares fundamentales es la prevencion primaria, que es la principal

forma de evitar lesiones malignas y premalignas del cuello del Utero, entre las
opciones que ayudan a prevenir el contagio por el virus del papiloma humano estan,

preservativos, abstinencia, entre otros.(Rodriguez et al., 2008)

Preservativos: estudios reportan que aproximadamente el 70% de proteccion

genera el uso de preservativo

Vacunacion: las particulas que estan presente en la vacuna no contienen ADN
por este motivo no generan infeccién, al ser colocada via intramuscular activan los
anticuerpos IGG anti HPV, el suero que neutraliza IGG se hace presente en el area
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ano genital dando proteccion frente a los virus identificados en la vacuna, los
anticuerpos neutralizadores se encuentran activos hasta por 5 afios, siendo mas
efectivas en pacientes jovenes, con relacidon a los hombres se observa que la
vacunacion genera proteccion contra los tipos 16 y 18 y verrugas genitales del

genotipo 6y 11.

3.10 Factores de riesgo
La presencia del virus dentro de la sociedad es ya un factor predisponente a

ser contagiado, la infeccion por el virus del papiloma humano no es exclusivamente
de transmision sexual, existe la presencia de otros factores que influyen en su
contagio como son el entorno econémico, lo social, el nivel educativo, el tabaquismo,
la drogadiccion, la falta de medidas de higiene, un inicio temprano en la vida sexual
del individuo, uno de los antecedentes de relevancia es el haber tenido contacto
intimo con al menos una o dos parejas sin proteccién, el factor femenino es de gran
importancia ya que como riesgo se toma en cuenta la paridad de la paciente por
ejemplo el haber tenida a edad muy temprana un embarazo o el ser paciente con

paridad de dos o més a lo largo de su vida.

El uso de anticoncepcién via oral de manera prolongada también constituye
un factor de riesgo, y si este se presenta con infecciones coexistentes hacen que el
nivel de respuesta del sistema inmunoldgico no sea el mismo alterando su capacidad

de defensa.

El sexo masculino actia como reservorio en el que permanece el virus, no se
ha visto que ocasione problemas graves de salud, y de vez en cuando presenta
lesiones clinicamente visibles o malestar en el que lo padece, esto hace que el
diagnostico oportuno y la prevencion de la transmision disminuyen y al contrario la

diseminacién incremente de manera exponencial. Se observa que la poblacion mas

16



vulnerable se ubica entre los 15 afios a 24 afios, ya que ha esta edad en la mayor
parte de personas se inicia vida sexual activa, la cual generalmente es sin proteccion

y de manera no orientada a prevenir enfermedades de transmision sexual.

En varios estudios se ha demostrado que el objetivo educativo con las
pacientes frente a cualquier tema de salud resulta exitoso, el caracter docente que
debe tener el personal de salud resulta de suma importancia para que el paciente
tenga una mejor adaptacion a un tratamiento instaurado y un mejor seguimiento de

sus enfermedades.

Los paises de bajos recursos tienen limitantes sobre el tema de salud sexual
y reproductiva, ya que la formacién esté disefiada al margen las politicas educativas,
la interaccion planteles educativos esta limitada, no responde a un proyecto de
intervencién y desarrollo y sobre todo no responde de manera adecuado a la
prevencion de enfermedades que es la piedra angular de todo el proceso interactivo
con las pacientes, considerando de esta manera que una mejor visién de caracter
transformador sobre los profesionales que se estan preparando en salud seria ideal

como método preventivo.

De aqui la importancia de conocer el nivel de conocimientos y actitudes que
tienen los estudiantes de la maestria en salud publica frente a la prevencion del virus
de papiloma humano, se conoce que la prevencion disminuye la aparicion de nuevos
contagios y por ende la diminucién del uso de los servicios de salud por estas
patologias, que el ahorro del estado es considerable y que es mejor invertir en
educacién, poder conocer las necesidades de aprendizaje y plantear estrategias para
mejorar una posible falencia, hace de este estudio, un estudio interesante y de mucho

valora para la practica clinica en el establecimiento de salud.
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3.11 Tratamiento
Cuando se presenta cuadros de Céancer cervical el tratamiento dependera del

estado en el que se encuentre el paciente y el manejo se dara basandose en guias

de manejo oncologico de Cancer cervical.

CAPITULO 4
4 APLICACION METODOLOGICA.

4.1 Tipo de estudio

4.1.1 Metodologia mixta: cuantitativo cualitativo
La metodologia para aplicar en el estudio tiene como objetivo realizar un

proceso de recoleccion de la informacién analisis de la misma y la correlacion de los
enfoques cuantitativos y cualitativos para reconocer desde una perspectiva mas

amplia los fendmenos y dar una percepcion mas integral de los resultados.
4.1.2 Metodologia cualitativa

El enfoque dado para este estudio es del tipo fenomenoldgico en las que se
desea indagar cual es la actitud que tienen las pacientes frente a la infeccion por el
virus del papiloma humano y cudl es su sentir frente a los limitantes que perciben
para poder acceder a un servicio y ayuda en el caso de presentar infeccion por el

virus
4.1.3 Metodologia Cuantitativa

El estudio que se utilizo es de tipo descriptivo, de corte transversal y analitico,
a un promedio de 156 personas que acuden diariamente a la consulta externa del

area de ginecologia.
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4.2 Matriz del Marco Logico
Para la aplicacion del tema de investigacion propuesto, la matriz del marco

l6gico identifica de una manera sistematica y ordenada los objetivos de la
investigacion, implementa una evaluacion de cada uno para poder alcanzarlos,
identifica también factores que pueden influir en el desarrollo del mismo asi como
correlaciones causales, colabora en la propuesta que sera la base para el desarrollo
del tema y mejorar el problema encontrado en la identificacion de los conocimientos,

actitudes y practicas frente al tema.
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Tabla 1.

Matriz Del Marco Légico

Medios de
Resumen narrativo Indicadores Supuestos
verificacion
Aumentar el Porcentaje Hojas de
conocimiento de asistenci
Socioecond
sobre las conocimie a
mico
FIN medidas de ntos Pretesty
Religioso
prevencion en logrados postest
Cultural
la mujer sobre las de los
Familiar
Implementar medidas talleres
campafias de preventiva Historia
informacion sylas Clinica
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sobre
sexualidad y
prevencion
frente al HPV
Reforzar la
captacion de
pacientes para
medicina
preventiva
frente al HPV
Planificar
talleres
informativos
sobre la

prevencion del

formas de
deteccion
del virus
HPV
Porcentaje
de que
acuden a
consulta a
realizarse
papanicola
ou y/o test
HPV
Numero
de visitas

de

de
consulta
ginecol6
gica
Encuesta
de
satisfacci

7

on
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HPV y Ca de pacientes
cuello uterino que
acuden
por
prevencion
0
diagnostic
o de
enfermeda
des
relacionad

as al HPV

El proyecto pretende NUumero de
mejorar el nivel de pacientes que alcanzan

conocimientos, actitudes y un nivel de

Cuestionario o
entrevista sobre los

conocimientos que

. Falta

de camparias

informativas
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practicas que tienen las
pacientes frente a la
PROPOSITO
infeccion por el virus del
papiloma humano, y
aumentar el alcance
informativo que como
institucion debe generar en
la promocion y prevencion
de salud en las personas
gue acuden a consulta
médica.
Aplicacion de
campanfas informativas

sobre las medidas de

prevencion y factores de

conocimiento ideal
frente a la prevencion
del contagio por HPV y
sus formas de

prevenirlo.

Cantidad de
charlas, capacitaciones

planificadas

han adquirido,
impresiones y
actitudes sobre el

tema

Lista de

asistencia

o Falta
de coordinacion
o Falta
de ambiente
adecuado para la
captacion de

informacion

Porcentaje de
asistencia

Tiempo
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COMPONEN riesgo a las que las

TES .
pacientes se encuentran

expuestas.
v Infografi

as
v Campaf

ALTERNATIV
as educativas
AS

v Seguimi
ento a pacientes con

diagnostico positivo

Contabilizaciéon
de tripticos entregados
Cantidad de
campafas realizadas
periodo de 6 meses
Numero de
charlas impartidas por

semana

Archivo y Interaccion con las
registro de pacientes
capacitaciones
Econdmico

Recurso humano
Cronograma de
Recurso material
actividades
Ambiente

adecuado
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v Talleres
educativos
v Tripticos

v Plotters

Fuente: Elaboracion Propia
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4.3 Operacionalizacion de variables

Tabla 2. Operacionalizacion de variables
Tipo de
Variable Definicion Categoria indicador
variable
Tiempo que
transcurre
desde el Adolescente Frecuencia
nacimiento Cuantitativa Adulto Joven S
Edad
hasta la discreta Adultez absolutas
edad que se Adulto mayor y relativas
cumple en
afos
Conjunto de
creencias,
visiones y
sistemas Catélica Frecuencia
culturales Evangélica s
Religion Cualitativo
gue asocian Testigo de jehova absolutas
ala otros y relativas
humanidad
con lo
espiritual
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Etnia

Ocupacion

Nivel de
conocimient

0s sobre el

virus de HPV

Conjunto de
individuos
que
comparten
rasgos
culturales,
religiosos y
gue tienen
una
ascendencia

en comun

Tipo o clase
de trabajo
que
desempeiia

un individuo

Conocimient
0 general
que tienen

los pacientes

cualitativa

cualitativa

Cuantitativa

Cualitativa

Indigena _
Mestizo
Afrodescendiente
Blanco_

Desconoce

Solo estudio
Estudio y trabajo
Solo estudio
Ama de casa
comerciante

otro

Numeérica

SiI/NO

Frecuencia
S
absolutas

y relativas

Frecuencia
S
absolutas

y relativas

Medidas
de
dispersion
Frecuencia
s
absolutas

y relativas
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Son las

Practicas

medidas que Frecuencia
relacionadas

los pacientes Cuantitativa S
sobre la Si/NO

realizan S absolutas
prevencion

frente al y relativas
del virus HPV

VPH.

Predisposicié

Niveles de

n que tiene
Actitud conocimiento

una persona
frente al Niveles de actitud

ante la cualitativa
contagio del Niveles de

exposicion
HPV Experiencia

de un

estimulo

Fuente: Elaboracion Propia

4.4 Universo y muestra

4.4.1Poblacion
El universo considerado para este estudio es de 262 personas que

pertenecen al grupo de pacientes atendidas en el area de consulta externa del

Hospital San Luis de Otavalo en un periodo de tiempo junio 2023

4.4.2 Muestra
Pacientes atendidas en el area de consulta externa de ginecologia del

hospital San Luis de Otavalo.
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4.4.3 Célculo de la poblacion y de la muestra
El universo por utilizarse es el promedio de pacientes atendidas

mensualmente en el area de ginecologia y obstetricia del Hospital San Luis de
Otavalo, la muestra es un subconjunto que representa al universo o a la
poblacion, se la determinara como representativa al obtener su nivel de

confianza y margen de error.

El universo para usarse es el promedio de pacientes atendidas en el
periodo de un mes en el area de consulta externa del hospital, el cual equivale a
262, para el calculo de la muestra, se va aplicar la formula usada para

poblaciones finitas.

Ecuacion 1.- Farmula para Calcolo de poblacion v muestra

;"-'#frvj.l-r;

Formulan =
e« (N=-1)+Z%«puq

Didnde:
Z = nivel de conflanza 95% en la tabla de Z toma el valor de = 1.96
P = probabilidad a favor = 0.5
q = probabilidad en contra = 0.5
N = total de la poblacian = 101
e = sl el nivel de conflanza es de 95% el nivel d error es de = 5%
Obtencidn de la muestra:

Formula:
ZIJpsthIJ N
s (N—D tzi+psg

El resultado obtenido es de n: 156, dando como resultado una muestra de

156 pacientes.
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4.5 Criterios de inclusién y exclusion
El universo considerado para este estudio es de 262 personas que

pertenecen al grupo de pacientes atendidas en el area de consulta externa del

Hospital San Luis de Otavalo en un periodo de tiempo junio 2023

4.5.1 Criterios de inclusion: ser paciente del Hospital de Otavalo,

aceptar de forma voluntaria en el estudio.

4.5.2 Criterios de exclusion: no aceptar participar en el estudio, no ser

paciente del hospital de Otavalo.

4.6 Instrumento de investigacion
La técnica de recoleccion de la informacion es una encuesta CAP, en la

que se evallan los conocimientos, actitudes y practicas que tienen las
encuestadas. El instrumento que fue aplicado y se lo modifico previamente
adaptandolo a la realidad de las pacientes que asisten a la consulta del Hospital
San Luis de Otavalo, fue modificado del estudio “CONOCIMIENTOS Y
ACTITUDES SOBRE EL VIRUS DE PAPILOMA HUMANO EN
ADOLESCENTES DE SECUNDARIA DE UNA INSTITUCION EDUCATIVA DE

PUENTE PIEDRA, 2018.” (ANEXO 3).

En el que se midié variables de tipo cuantitativo, entre las que se puede
citar etnia, ya que al ser una ciudad de mayor cantidad etnia indigena, hace
interesante saber su nivel de conocimientos sobre el tema a ser investigado,
ademas también, se tomara en cuenta la edad, el nivel de educacion, experiencia
frente al virus, se evaluara también variables del tipo cualitativo como las

practicas de cara a la prevencion de esta enfermedad, y las actitudes que
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presentaron en el caso de un contagio, y cual es la respuesta frente a una

probable infeccion.

4.7 Obtencion y andlisis de la informacion
Procedimiento de obtencidon de la informacion:

La recoleccion de la informacion va a ser primaria, tomadas directamente
de las pacientes que se encuentran en sala de espera hasta que sean llamadas
a su cita médica, la entrevista sera semiestructurada la cual va a ser transcrita
directamente en el momento de la entrevista para la evaluacion cualitativa de
este proyecto, toda la aplicacién del cuestionario y entrevista sera autorizada

previo consentimiento informado.
técnica de Recoleccién de la informacion:

Datos Cualitativos: la entrevista fue semiestructurada, se obtuvo
informacion de pacientes al azar en donde la idea base fue conceptos que se
encuentran dentro de los niveles a analizar en el estudio en cuanto a la

prevencion del Hpv,

Datos Cuantitativos. Se aplicé encuesta CAP, el objetivo recolectar datos
referentes a las caracteristicas de la poblacion, practicas y conocimientos que
aplican frente a la prevencion del contagio HPV, a través de identificar

conocimientos basicos. (ANEXO?2).

Las preguntas fueron abiertas y cerradas, para el conocimiento se aplico
9 preguntas que van desde la pregunta numero 7 a la 18, en donde se consulta
los correctos a realizarse. En la prevencion de infecciones frente al virus del

papiloma humano,
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Con lo referente a la practica las preguntas se encaminan a la mejor forma
de proteccion sus respuestas son dicotomicas y van desde la pregunta 16 a la

18.

Para la actitud se aplicé la entrevista formulada semiestructurada y sus
preguntas fueron formuladas para ser respondidas de manera abierta en la que

se capto el sentir del participante.

4.8 Resultados.

4 .8.1Resultados Cuantitativos
Anélisis Univariante

Los datos obtenidos fueron de 167 participantes con lo que se supera la
muestra que fue calculada en un inicio de (n:156); entre los grupos etarios que
participaron en este estudio se observa que las adultas jovenes contestaron en
Su mayoria a este estudio siendo (n:114, 69%), el siguiente grupo con mayor
participacion en la encuesta esta en un rango de edad de 40 a 65 afios (n:43,
25%), siguiendo con el grupo etario comprendido por las adolescentes atendidas
en la consulta participaron en un numero (n:9, 5%), y tan solo una persona que
pertenece al grupo etario mayor de 65 afios respondio la encuesta y corresponde

al 1%, dandonos una media de edad de 35.02 afos.

La religién es uno de los factores que se relacionan con la creencia que
tienen las pacientes frente a un tema determinado, en este estudio se observd
que (n:148, 88.6%) de las pacientes encuestadas pertenecen a la religion
catdlica, le sigue (n:12, 7.2%) que pertenecen a otro tipo de religion que no se
identifica en esta encuesta, y esta el (n:6, 3.6%) Evangélicas, Testigo de Jehova

a penas (n:1, 0.6%).
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Etnia: Al ser Otavalo una ciudad con la mayoria de sus habitantes
Indigenas se demuestra que las pacientes atendidas en el area de Ginecologia
del Hospital San Luis de Otavalo pertenecen en su mayoria a la etnia Mestiza
siendo (n:139, 83.2%), seguida por la etnia Indigena (n:24, 14.4%), y en una

minoria afrodescendientes y blancas con (n:2, 1.2%) cada una.

La mayoria de las pacientes que fueron entrevistadas en el estudio
concuerdan con que las infecciones causadas por el virus del papiloma humano
son prevenibles en su mayoria respondieron que si (n: 156, 94%), y en una

minoria No (n:10, 6%),

Ocupacion, de las preguntas realizadas a las participantes se encontré
que, 58 de las 167 pacientes Estudian y trataban siendo el 34.7%, que el(n:22,
13.3%) son amas de casa, y que (n:18, 10.8%) se dedican solo a estudiar,
pacientes que se dedican a otras actividades son la gran mayoria de las

entrevistadas (n:62, 37.1%).

Tabla 3. Caracteristicas de la muestra (n)

Frecuencia absoluta (N167) y relativa

EDAD

(%)
Adolescente 9 5%
Adulto Joven 114 69%
Adultez 43 25%
Adulto mayor 1 1%
RELIGION
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Catolica
Evangélica
Testigo de jehova
Otros

ETNIA:

Indigena

Mestizo
Afrodescendiente
Blanco

Desconoce

148

12

24

139

4. LAS ENFERMEDADES

CAUSADAS POR HPV,

PREVENIBLES

Si
No

OCUPACION:

Solo estudio
Estudio y trabajo
Ama de casa
Comerciante

Otro

SON

156

10

18

58

22

7

62

88.6%

3.6%

0.6%

7.2%

14.4%

83.2%

1.2%

1.2%

0%

94%

6%

10.8%

34.7%

13.2%

4.2%

37.1%

Fuente: Base de datos

Autora: Dra. Tania Garcia
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CONOCIMIENTO SOBRE PREVENCION DE INFECCIONES VIRUS DEL

PAPILOMA HUMANO

Las pacientes que fueron evaluadas demostraron un conocimiento
aceptable frente a la prevencion de infecciones provocadas por el virus del
papiloma humano, el (n: 143, 85.6 %) de las pacientes respondieron que el
preservativo es el método de prevencion adecuado frente al contagio, siendo
esta respuesta contestada de manera correcta, lo que no sucedié con el (n:17,
10.2%)de las entrevistadas en la que indican que ninguno de estos métodos
pueden prevenir el contagio, 3.6% de las participantes indican que la tabletas
anticonceptivas previenen el contagio del Hpv, evidenciando de esta manera que
no precisan con exactitud los métodos preventivos, o que aun queda en duda la

mejor forma de prevencion frente a la enfermedad.

llustracion 1. ¢,Conoce que cual de los siguientes métodos

ayudan a la prevencion de la enfermedad? Sefiale lo correcto.

Cual de los siguientes métodos ayudan a la prevencién de la enfermedad? Sefale lo correcto.

167 respuestas

@ pastillas anticonceptivas
@ tde cobre

preservativo
@ ninguno

b

Fuente: Base de datos Autora: Dra. Tania Garcia
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llustracion 2.  Cuando presenta diagnostico de HPV positivo

debera acudir dentro de que tiempo a la consulta médica

Cuando presenta diagnostico de HPV positivo debera acudir dentro de que tiempo a la consulta
médica:

165 respuestas

@ lo mas pronto posible

@ despues de un mes
en un ano

@ en 30 minutos

Fuente: Base de datos Autora: Dra. Tania Garcia

En cuanto al tiempo en el que se debe acudir a consulta cuando se
presenta un diagndstico positivo para infeccion por el HPV, el n: 160, 97% de las
pacientes concuerdan que debe ser lo mas pronto posible, pero aun queda el n:
4, 2.4% de las entrevistadas que lo confunden con realizarse un Papanicolaou,
qgue fue uno de los factores que se pudo evidenciar al momento de aplicar el

cuestionario.
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llustracion 3.  Si utilizo métodos de proteccion, la transmision
disminuye

Si utilizo métodos de proteccion, la transmisiéon disminuye

167 respuestas

® sl
@® NO

Fuente: Base de datos Autora: Dra. Tania Garcia

Al consultar si al usar métodos de proteccion la transmision del virus
disminuye el 91.6% de las pacientes respondieron que si, que los métodos de
prevencion ayudan a disminuir la transmision de la enfermedad, solo un 8.4%

refieren que no ayudan a prevenir el contagio.

llustracion 4.  Debo aplicarme la vacuna para el virus del Papiloma

Humano
Debo aplicarme las vacunas para el HPV virus del papiloma humano
167 respuestas

@
@O

Fuente: Base de datos Autora; Dra. Tania Garcia
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En cuanto a los correctos a realizar se consultd sobre si deberian aplicarse
la vacuna para prevenir el contagio del HPV, las pacientes respondieron en un
82.2% que, si deben aplicarse la vacuna, el 7.8% indican que no deben aplicarse

la vacuna o que no lo consideran necesario.

llustracion 5. El mantener contacto intimo con mas de una

persona, les ayuda a prevenir el contagio.

Mantener contacto intimo con mas de una
persona previene el contagio del HPV

12%
B PREGUNTA 12
S|

NO
88%

Fuente: Base de datos Autora: Dra. Tania Garcia

Se evidencio que al preguntarles sobre si el mantener contacto intimo con
mas de una persona, les ayuda a prevenir el contagio frente al virus del papiloma
humano, varias de las participantes no tenian claro sin embargo el (n:147, 88%)
de las participantes respondieron correctamente esta pregunta, lo que no
sucedio con el (n:20, 12%) de las participantes que respondieron no a la
pregunta, dejando la incognita de que una mayor exposicion va a dar lugar a un

mayor riego.
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llustracion 6.  Respuestas correctas

Respuestas

B CORRECTO m INCORRECTO

P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 P14 P15 P16 P17 P18

Fuente: Base de datos Autora: Dra. Tania Garcia

En cuanto al puntaje alcanzado en la evaluacion de las respuestas de las
participantes, se observa que de las doce preguntas incluidas en la encuesta en
las que se evalla los conocimientos y las practicas a realizarse, tomando en
cuenta los correctos a aplicarse se tiene que el promedio alcanzado entre las
participantes es de 9.59/12, su mediana es de 10 puntos y el rango de
calificaciones van de 4-12 puntos, lo que sugiere que frente a un conocimiento

basico y practicas en general las participantes tienen un conocimiento aceptable.

4.8.2 ASOCIACION DE VARIABLES
En la ilustracion 6 se puede identificar que la mayor puntuacion en el

cuestionario relacionado a los conocimientos y practicas la obtuvieron las
pacientes adultas jévenes siendo esta 10.33, las diferencias entre los grupos
etarios son minimas, es asi que las adolescentes que participaron alcanzaron

una puntuacion de 9.55, algo importante y que es de resaltar en este estudio, es
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gue al preguntar a la adulta mayor sobre el tema ella alcanzo una puntuacion de

5 puntos, lo que comparado a las adolescentes que son dos extremos de edad

hay una diferencia significativa.

llustracion 7. Puntaje de conocimientos y practicas obtenidos

versus rango de edad.

120 114

100
80
60
40
20

12-20 anos
20-40 afios

40-65 anos

Adulto joven >65 afios
Adultez

Adolescente ‘

Adulto mayor

m  m CALIFICACION

Fuente: Base de datos Autora: Dra. Tania Garcia

Se tomo en cuenta la religion versus la calificacion que obtuvo cada grupo
etario, en el grupo encuestado la mayoria de las participantes pertenecen a la
religion catodlica, es asi que se identifica que en el grupo de adolescentes las
cuales obtuvieron una calificacion de 9.55 la religion que predomina es la
catdlica, en el grupo de Adultas jovenes, cuya calificacion fue de 10.33 la religion
predominante es la catdlica también, en relacion con el grupo de Adultas cuya

calificacion fue de 9.51 la religion predominante es la Catdlica y en el Grupo de
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mayor de 65 afios, esta pertenece a otro grupo de religion de los que se

encuesto.
llustracion 8.  Puntaje versus Religion
CALIFICACION VS RELIGION
120
100
80
60
40
20 I
f—— 1 —_—

CATOLICA EVANGELICA TESTIGO DE OTROS
JEHOVA

WO55 W10.33 m951 ©5

Fuente: Base de datos Autora: Dra. Tania Garcia

4 .8.3 Resultados Cualitativos
Enfoque:

La importancia de una salud preventiva en cualquier ambito es de vital
importancia. La organizacion panamericana de la salud identifica claramente que
una medicina preventiva es el pilar para evitar gravedad y contagio de diversas

enfermedades.

Las condiciones, el acceso a la informacion que tienen las pacientes que
acuden a la consulta externa del hospital San Luis de Otavalo son de relevancia

frente a un proceso de prevencion del contagio por el virus del papiloma humano.

Desde este enfoque, facilitar, mejorar y entender las perspectivas que
tienen las pacientes frente al tipo de informacion, el manejo de enfermedades, y

como ellas pueden enfrentarse a este tipo de contagio, hace que contar con
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lugares propicios, informacion escrita, imagenes did4cticas contribuya a un mejor

entendimiento de la enfermedad.
Nivel de Conocimiento

En las respuestas obtenidas de las pacientes que acuden a consulta
externa, se observa que la mayoria tienen en claro que el virus del papiloma
humano se obtiene a través del contacto sexual, pero lo que se pudo evidenciar
es que no se tiene en claro que es un virus, una bacteria, un parasito por lo que
no identifican claramente este aspecto, lo que se pudo percibira al realizar la

pregunta Que es el virus del papiloma humano.

Maria,

28 afios, acude a control en consulta externa por fibroadenoma de mama: “...El
papiloma es una enfermedad de transmision, que se contagia al tener
relaciones sin protegerme, se da por un parasito, no se...”

Erika,

35 afios, acude a control en consulta externa por Sangrado: “...El papiloma es
una enfermedad que da cdncer uterino, se contagia al tener relaciones sexuales
y es provocada por un virus, por eso el nombre virus del papiloma...”

Las pacientes entrevistadas indican claramente que el contagio por el
virus del papiloma humano puede llegar a generar Cancer si no se lo trata a
tiempo, pero no tienen claro el agente que genera la infeccion, en consenso esta
pregunta identifica en forma general conocimiento de las pacientes, pero no lo

especifico.
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Nivel de Actitud

Actitud frente a la prevencién del contagio del virus del papiloma humano

Varias de las pacientes afirman que el acudir al ginecélogo y el uso de
preservativo ayudan a la prevencion de esta enfermedad, muy pocas de las
entrevistadas toman en cuenta en uso de la vacunacion como un método de
ayuda frente a la prevencion del contagio, asi como también muchas de las
pacientes no se han colocado la vacuna como método de prevencién o cuidado.
Se pudo evidenciar que la falta de informacién sobre el tema de vacunas es
amplia ya que la mayoria de las entrevistadas la confunden con un esquema ya

aplicado de vacunacion en general.

Sisa,

16 afios, acude a control por embarazo adolescente: “...deberian dar mds
informacion en los colegios y en las casas de salud, nosotras no conocemos de
como se contagia el virus, si falta mds charlas y dibujos en los hospitales...”

Ameérica,

54 afios, acude a control por antecedente de Histerectomia: “...es importante
conocer sobre lo que este virus causa, si yo hubiera sabido antes no me
hubieran operado, yo deje pasar mucho tiempo, sé que es una enfermedad de
transmision sexual, pero de ahi no sabia mds......”

Nivel de Experiencia

Llama la atencidén que, en la mayoria de las pacientes entrevistadas, ellas
indican que un factor de importancia es la informacion, en algunos casos

pacientes que realizan sus valoraciones en la casa de salud afirma que tienen la
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enfermedad, que antes de haberse contagiado nadie le dio informacién sobre el
tema, que muchas tuvieron que buscar informacion posterior al contagio, una de
ellas indica que no sabia que tener muchas parejas generaba que se contagie y
que le pase ello. El nivel de experiencia de nuestras pacientes se basa en la
manera en que descubrieron que tenian la enfermedad y en el desconocimiento
de medidas preventivas, es asi que la mayoria asocia prevencién con uso de

preservativo, pero desconocen sobre vacunas o si alguna vez fueron vacunadas.

Nusta,

45 afos, acude a control por Antecedente HPV: “...deberian dar mds
informacion, ahora porque yo ya he pasado esto se dé que se trata, pero si me
hubieran dicho antes no me hubiera pasado, hay muchas jévenes, personas de
edad como yo que no sabemos, es importante que nos avisen....”

4.9 Discusion
En los resultados obtenidos posterior a la recoleccién de la informacién,

en el grupo de enfoque conformado por 167 pacientes, se puede considerar que
el nivel de escolaridad, la situacion de empleo y el estar cerca de un servicio de
salud, mejora las caracteristicas y el conocimiento en las mujeres con respecto
a la prevencion de la infeccion por el virus del papiloma humano, similar a lo
encontrado por Ruiz et al. Las pacientes que asisten a la consulta externa del
Hospital San Luis de Otavalo presentan conocimientos adecuados frente al tema
expuesto, la gran mayoria de ellas acuden referidas de centros de salud y en un

gran porcentaje se encuentran trabajando o estudian y trabajan.

Las personas entrevistadas forman parte del grupo en su mayoria mestiza
el 82.3% de las cuales el mayor porcentaje tienen un conocimiento adecuado, lo
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gue se relaciona con lo expuesto por Hernandez., (2017), en donde la poblacién
estudiada radica en Otavalo y que de igual manera los pacientes estudiados

pertenecen en su mayoria 56.04% a la etnia mestiza.

Mas de la mitad de las entrevistadas conocen que el virus del papiloma
humano es una enfermedad de transmision sexual prevenible (97%), los
resultados del presente estudio concuerdan con lo encontrado por Aldaco y De
la Cruz., (2019) en el que se evalud los conocimientos en pacientes mexicanas

encontrando que el 67.2% tenian conocimientos sobre el tema.

De acuerdo con el puntaje alcanzado en la evaluacion de conocimientos,
la poblacién adolescente tiene el segundo mejor puntaje lo que difiere con lo
encontrado por Hernandez et al, en la que la poblacién mas joven tiene el menor
puntaje, lo encontrado en el estudio se debe a la actitud positiva frente a mejorar

los conocimientos del tema.

El presente estudio permite conocer la forma en la que evidencian la
problematica de salud las pacientes encuestadas, las vivencias particulares
frente al tema, si bien hay emociones de caracter comun, la mayoria identifica la
transmision sexual como principal causa del contagio y asocia el uso de
preservativo como método de proteccion, lo que concuerda con lo encontrado
por Castro y Arellano, 2014. En la que identifica sentimientos de significado

distinto en pacientes que padecen la enfermedad.

Existe una actitud favorable, frente al mejorar la informacién y adquirir mas
conocimiento sobre el tema, la importancia de realizarse controles para prevenir
la enfermedad y el mejorar la promocion de la salud en instituciones que manejan

pacientes referidas de centros de salud locales se relaciona con lo encontrado
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por Castro en Peru en donde aproximadamente el 90 % de las pacientes

estudiadas tienen una actitud favorable frente a conocer méas de la problemética.

Con lo anteriormente expuesto, se evidencia que si se cumple con la
hipdtesis planteada, las variables presentadas tienen conexion entre ellas,
ademas a pesar de haber obtenido un puntaje favorable en la encuesta de
conocimientos, en cuanto a la actitud las pacientes se encuentran prestas a
recibir nueva informacién y a ser entes participes de programas de promocion y

prevencion de la salud.

4.10 Propuesta de solucién
4.10.1 Descripcion de la propuesta: el trabajo planteado como proyecto

de salud se enfoca en promocionar medidas preventivas y mejorar la informacion
a traves de estrategias frente a la infeccién causada por el virus del papiloma
humano en las pacientes que acuden al area de atencién del hospital San Luis
de Otavalo, promoviendo asi una intervencion efectiva que ayude a reducir la

prevalencia y complicaciones de patologias asociadas al virus.

El servicio esta enfocado a las pacientes que se encuentran en el area de
espera de la consulta externa del hospital San Luis de Otavalo, que en promedio

representa 262 pacientes atendidas a mes en el area de ginecologia.

Debido a que el tema de prevencion de enfermedades de transmision
sexual es amplio, se requiere la participacién de varios actores entre los que se
estan, area administrativa como es Gerencia y unidad de docencia médica, area
de consulta externa, licenciadas, auxiliares, y médicos residentes, asi como
internos de medicina, y médicos Tratantes que son lo que tienen contacto directo

con las pacientes.
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Se proyecta lo siguiente como propuesta:

4.10.2 Estrategias preventivas o plan de actividades
Campaifias educativas:

o Realizar campafas educativas con la ayuda de Direccion
meédica y docencia del hospital a pacientes que acudan al area de consulta
externa de las diferentes especialidades del hospital enfocados en el area
de ginecologia ya que al ser un &rea de espera compartida se llegara a
mas personas, la presentacion se realizard cada mes con el uso de
diapositivas e infocus, la verificacion de la campafia y la asistencia a la
misma se hara a través de una lista de asistencia.

. Coordinar con la jefatura de Ginecologia y los docentes a
cargo del personal interno rotativo de medicina para la participacion en la
entrega de informacién a las pacientes, aprovechando el tiempo de
espera de la consulta externa, con temas de importancia sobre

transmision sexual y especificamente prevencién frente al HPV.

Talleres educativos:

. Talleres Educativos sobre la prevencion de enfermedades
de transmision sexual, enfocados en el HPV y su progresiéon a Cancer
cervicouterino, métodos diagnosticos, y medidas de autocuidado, se
plantea la participacién de estos cada 4 meses, en los que se usara
imagenes proyectadas y presentacion en power point, el cumplimiento de
los mismos se verificara a través de fotografias y lista de asistencia

o Se propone la intervencion corta en las charlas que se

generan una vez cada tres semanas en la capacitacion ESAMYN que
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tienen las pacientes embarazadas, previa autorizacién de la jefatura de
Ginecologia para poder impartir informacion sobre el tema, importante el
uso de este espacio ya que las pacientes acuden con sus parejas y de
esta manera se puede acceder a mas poblacién

Seguimiento a pacientes con diagnostico positivo:

e Incentivar el seguimiento de las pacientes con diagnostico
positivo de infeccién por el virus de papiloma humano, a través de
hojas de captacion, y registro de las mismas, la coordinacién de la
captacion se la realizara a través del triaje con el &rea de enfermeria,
al momento que se le toma las medidas antropométricas y se les
consulta por el motivo de la cita médica, el seguimiento se hara a
través de via telefonica confirmando la asistencia a los controles

e Coordinar el seguimiento de las pacientes por parte del area
de psicologia, se busca ayuda de esta especialidad ya que un
diagnéstico positivo influye directamente en la actitud y desarrollo
emocional de las pacientes, asi como del seguimiento y apego del
tratamiento, la verificacion se hard a través de la historia clinica

verificando que cuenten con la atencion.

Resultados esperados:

a) Involucrar activamente a las pacientes que acuden a
consulta externa del hospital a camparfas que mejoren el conocimiento
sobre la prevencion del contagio de enfermedades de transmision

sexual enfocandonos en el virus del papiloma humanao.
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b) Mejorar el apego al tratamiento de pacientes con diagnostico
positivo y la participacion en campafas de educacion.
c) Campafias efectuadas con participacion del 90% de las

pacientes que se encuentran en sala de espera

Apoyo institucional en la implementacion de campafas informativas que
aprovechen los espacios de espera a una consulta médica, mejorando la actitud
frente a la problematica de salud.

Monitoreo y Evaluacion

Tabla 4. Monitoreo y Evaluacion
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ACTIVIDAD

SESIONES

METODO

VERIFICACION

DURACION

ENCARGADO

CAMPANAS EDUCATIVAS

N.1: Enfermedades de

transmision sexual

N2. Virus del papiloma

humano

N3. Factores de riesgo y
patologias asociadas a la
enfermedad causada por
el HPV

N4. estrategias de
prevencién: vacunacion,
tamizaje, controles

Sesién 1. Salud sexual y

reproductiva

Dinamico y participativa

Informativa

Dindmico y participativa

Informativa

Dindmico y participativa

Informativa

Demostrativa- simulacion

Demostrativa

Hoja de asistencia

Fotos de respaldo

Hoja de asistencia

Fotos de respaldo

Hoja de asistencia

Fotos de respaldo

Hoja de asistencia

Fotos de respaldo

Lista de asistentes

Una vez al mes

Medico ginecdlogo
IRM medicina

IRM enfermeria
Medico ginecdlogo
IRM medicina

IRM enfermeria
Medico ginecdlogo
IRM medicina

IRM enfermeria

Medico ginecdlogo
IRM medicina

IRM enfermeria
Medico ginecdlogo
IRM medicina

IRM enfermeria

51



TALLERES EDUCATIVOS
SEGUIMIENTO A
PACIENTES CON

DIAGNOSTICO POSITIVO

Sesidn 2. método
de prevencién, esquema
de toma de papanicolaou,
esquema vacunas

Sesion 3.
Esquema de seguimiento,
donde acudir que debo
hacer en caso de ser
positiva a HPV.

Captacion de
pacientes, seguimiento de
historias clinicas, numero
de controles realizados,
esquemas de tratamiento

cumplidos

Fuente: Elaboracion propia

Demostrativa

Demostrativa y

participativa

verificable

Lista de asistentes

Lista de asistentes

Bitacora  enfocada

diagndstico HPV

al

45 minutos cada uno

30 minutos

1 hora

Medico ginecdlogo
IRM medicina

IRM enfermeria

Medico ginecdlogo

IRM medicina

IRM enfermeria

Medico Ginecdlogo
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Tabla 5.

Presupuesto
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PRESUPUESTO

TOTAL, VALOR
DETALLE PROFESIONALES HORAS
HORAS HORA TOTAL
PROFESIONALES 24 horas
9 216
2 horas 24 horas
Enfermeras 6 144
2 horas
Internos de medicina y enfermeria
Cooperacién e
Médicos residentes
implementacién 24 horas
9 216
2 horas
Total,
MATERIALES Detalle Numero Valor unitario Valor total
necesidad
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INSUMOS De Bazar y oficina

EQUIPOS

De computadora
Muebles de oficina

internet

e Esferos

e Archivadores

e Hojas de papel bond

vV VYV ¥V VYV V

Archivador
Laptop
Infocus
Computadora

Escritorio

100

60

60

1200

0.78

2.00

0.01

200

150

150

100

100

TOTAL

total

46.80

120

120

Valor

200

150

150

100

100

$1562.80

Fuente: Elaboracién propia
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4.11 Conclusiones
Se observé que la mayoria de las pacientes que acuden a la valoracion

en el area de ginecologia presentan conocimientos adecuados frente a la
prevencion del virus del papiloma humano, sin embargo, al consultar sobre las
formas de prevencion se evidencio un bajo conocimiento sobre la vacunacion y
muy poco conocimiento sobre el tiempo estimado en el que se deben realizar un

papanicolaou.

Se determiné que las pacientes tienen una actitud positiva frente a un
proceso de informacion sobre la enfermedad, que a pesar de haber sacado
puntajes favorables, indican la importancia de participar en campafas
educativas, promocion de la salud, y mejora de la prevencion de enfermedades

de transmision sexual.

Fue evidente que al evaluar los extremos de edad, tanto pacientes
adolescentes como mayores de 65 afios, hay una diferencia importante en
cuanto al puntaje de conocimientos y practicas, debido a que la poblacion adulta
mayor maneja en idioma quichua por lo que se ve como una barrera a ser

trabajada en el momento de brindar informacion.

Finalmente, al evaluar a la poblacién adolescente la mayoria de las
participantes se encontraban en periodo de gestacién, motivo por el cual se
hacen sus controles en el hospital, al conversar sobre su criterio frente al
contagio del virus del papiloma humano muchas de ellas desconocian sobre la
forma de contagio, asi como los métodos preventivos, haciendo solo referencia

al preservativo como Unico método, esto se relaciona con la respuesta a la
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pregunta de exponerse a multiples parejas previene el contagio, la cual fue

respondida de manera errbnea por este grupo etario.

4.12 Recomendaciones
Es importante que las pacientes que acuden al Hospital San Luis de

Otavalo sean capacitadas para mejorar sus practicas frente a la prevencion de
la infeccion por HPV, esto disminuira la prevalencia de casos positivos y mejorara

la salud sexual.

Afianzar los espacios educativos dentro de la institucion, aprovechando
salas de espera, areas de triaje de enfermeria, para propagar informacion sobre

promocién y prevencion de la salud, mejorando el conocimiento de las pacientes.

Mejorar la empatia del personal médico y enfermeria frente a la necesidad
que tienen los pacientes de obtener informacion sobre tema relevantes, siendo
el area de ginecologia la de mayor demanda dentro de la consulta externa del

hospital.

Llevar los conocimientos sobre la prevencion del contagio por el virus del
papiloma humano no solamente a las pacientes, si no también que la informacion
sea difundida al ambiente familiar y social en donde la paciente se desarrolla,

mejorando la promocion de la salud.
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4.13 Actividades del proyecto de investigacion
Cronograma del proyecto

al problema Definicion
del Problema Pregunta
de Investigacion

4.14 Referencias Bibliograficas
Ayora Apolo, D. C., & Guzméan Cruz, M. M. (2017). Conocimientos,

actitudes y practicas de prevencion del virus del papiloma humano en
estudiantes de colegios nocturnos. Enfermeria Investiga: Investigacion,
Vinculacion, Docencia y Gestion, 2(4, Dic), 127-131.
https://doi.org/10.29033/ei.v2n4.2017.02

Bhatla, N., & Singhal, S. (2020). Primary HPV screening for cervical
cancer. In Best Practice and Research: Clinical Obstetrics and Gynaecology
(Vol. 65). https://doi.org/10.1016/j.bpobgyn.2020.02.008

Human Papillomavirus and Related Diseases Report WORLD. (n.d.).

www.hpvcentre.net

Ibafiez, R., Autonell, J., Sarda, M., Crespo, N., Pique, P., Pascual, A.,
Marti, C., Fibla, M., Gutiérrez, C., Lloveras, B., Moreno-Crespi, J., Torrent,
A., Baixeras, N., Alejo, M., Bosch, F. X., & de Sanjosé, S. (2014). Protecting
the underscreened women in developed countries: The value of HPV test.
BMC Cancer, 14(1). https://doi.org/10.1186/1471-2407-14-574

Markowitz, L. E., & Schiller, J. T. (2021). Human Papillomavirus
Vaccines. The Journal of Infectious Diseases, 224(Supplement_4), S367—
S378. https://doi.org/10.1093/INFDIS/JIAAG21

58



Mcquillan, G., Kruszon-Moran, D., Markowitz, L. E., Unger, E. R., &
Paulose-Ram, R. (2011a). United States, 2011-2014 National Health and
Nutrition Examination Survey (NHANES). 2011-2014.
https://www.cdc.gov/nchs/data/databriefs/db280 _table.pdf#1.

Mcquillan, G., Kruszon-Moran, D., Markowitz, L. E., Unger, E. R., &
Paulose-Ram, R. (2011b). United States, 2011-2014 National Health and
Nutrition Examination Survey (NHANES). 2011-2014.
https://www.cdc.gov/nchs/data/databriefs/db280_table.pdf#1.

Moya-Salazar, J. J., & Rojas-Zumaran, V. A. (2017). Tendencias en
la investigacion del virus de papiloma humano en Latinoamérica Frente a los
paises de altos ingresos. Revista Colombiana de Obstetricia y Ginecologia,
68(3), 202—217. https://doi.org/10.18597/rcog.2679

Obstetricia, C. DE, Humano Adolescentes De, P. E., Autor, O.,
Dayanna Feydhy Marifio Escobedo Asesor, B., & Obsta Jenny Jannet
Orihuela Munive, M. (2018). FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
"CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES SOBRE EL VIRUS DE Tesis para optar
el titulo profesional de.

Rodriguez, A. C., Schiffman, M., Herrero, R., Wacholder, S.,
Hildesheim, A., Castle, P. E., Solomon, D., & Burk, R. (2008). Rapid
clearance of human papillomavirus and implications for clinical focus on
persistent infections. Journal of the National Cancer Institute, 100(7), 513—
517. https://doi.org/10.1093/jnci/djn044

Yang, R., Day, P. M., Yutzy, W. H., Lin, K.-Y., Hung, C.-F., & Roden,
R. B. S. (2003). Cell Surface-Binding Motifs of L2 That Facilitate
Papillomavirus Infection. Journal of Virology, 77(6), 3531-3541.
https://doi.org/10.1128/jvi.77.6.3531-3541.2003

59



4.15 ANEXOS

ANEXOL1:
CONSENTIMIENTO INFORMADO

ENCUESTA PARA DETERMINAR CONOCIMIENTOS, ACTITUDES Y
PRACTICAS FRENTE A LA PREVENCION DEL CONTAGIO POR EL VIRUS
DEL PAPILOMA HUMANO EN PACIENTES ATENDIDAS EN LA CONSULTA
EXTERNA DE GINECOLOGIA DEL HOSPITAL SAN LUIS DE OTAVALO
JUNIO 2023

Mi nombre es TANIA CAROLINA GARCIA PUMASUNTA estudiante la
maestria en salud Publica de la universidad de las Américas. El presente estudio
pretende obtener informacién acerca de investigacion CONOCIMIENTOS,
ACTITUDES Y PRACTICAS FRENTE A LA PREVENCION DEL CONTAGIO
POR EL VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO EN PACIENTES ATENDIDAS EN
LA CONSULTA EXTERNA DE GINECOLOGIA DEL HOSPITAL SAN LUIS DE
OTAVALO JUNIO 2023, ya que sabemos que un paciente con buenas practicas
de salud e informacion acertada disminuye su exposicion a presentar nuevas
enfermedades en este caso infecciones por el virus del papiloma humano: Su
participacion en esta investigacion es totalmente voluntaria. Usted puede elegir
participar o no hacerlo. Este estudio sera anénimo, su seguridad no sera
vulnerada, al analizar datos no se manejara nombres de las pacientes, se
proporcionara nimeros a cada encuesta en lugar de nombres. No se compartira
los resultados, ni la identidad de los participantes, con personas fuera de la
investigacion, ni con los tutores relacionados con esta investigacion. Cualquier
duda con respecto a esta investigacidbn por favor contactarse con TANIA
CAROLINA GARCIA PUMASUNTA Telf.: 0999834209

INDICACIONES

Las preguntas seran aplicadas mientras las pacientes esperan atencion
en el servicio de ginecologia y obstetricia, previa autorizacion del consentimiento

informado se procede a preguntar sobre conocimiento, actitudes y practicas del
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tema propuesto, la herramienta a utilizar es una encuesta que consta de 24
preguntas generada en Google forms, la cual con ayuda y recursos del

investigador seran captadas individualmente.
ANEXO 2.

CUESTIONARIO PARA APLICARSE

Sm&ﬂ Tdez
]

CUESTIONARIQ Y ENTREVISTA SOBRE LA
PREVENCION DEL CONTAGIO DEL VIRUS
DEL PAPILOMA HUMANO

(1 s|

I. DATOS GENERALES
1. Edad del entrevistado; _ afios

2. a que religion pertenece: catélica--- evangélica--- testigo de jehova---

otros---

3. ETNIA: Indigena _ mestizo afrodescendiente_ blanco__
desconoce _

4. las enfermedades causadas por HPV, son prevenibles si no

6. ocupacién: solo estudio---- estudio y trabajo—ama de casa---

comerciante---otro----

IIl. CONOCIMIENTO SOBRE PREVENCION DEL INFECCIONES VIRUS
DEL PAPILOMA HUMANO

7. Conoce que cual de los siguientes métodos ayudan a la prevencion de

la enfermedad? Sefale lo correcto.
a) pastillas anticonceptivas

b) t de cobre
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C) preservativo
d) ninguno

8. Cuando presenta diagnostico de HPV positivo debera acudir dentro de

que tiempo a la consulta médica:
a) lo méas pronto posible
b) después de un mes
C) en un afo
d) En 30 minutos
9. Puedo contagiarme del virus sin tener contacto sexual. SI/NO
10. se debe manipular las verrugas genitales SI/NO
11. si utilizo métodos de proteccion, la transmision disminuye SI/NO

12. El medico con mejor experiencia para el manejo de su diagnostico es

el ginecélogo SI/NO

13. si presenta verrugas genitales, puede aplicar lociones y cremas

recomendadas por el amigo o familiar SI/NO

14. debo aplicarme las vacunas para el HPV virus del papiloma humano
SI/NO

15. Entre las opciones de diagnostico tengo que realizarme una prueba

para identificar el virus SI/NO.

Il PRACTICAS SOBRE LA PREVENCION DE LA INFECCION DEL
VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO

Conteste segun las actividades que realiza:

16. Se ha colocado las vacunas contra el virus del papiloma humano SI
/ NO

17. Usa preservativo para prevenir el contagio del HPV SI/NO

18. mantener contacto intimo con mas de una persona previene el
contagio del HPV SI/ NO
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ACTITUD PARA LA PREVENCION DE LA INFECCION POR EL VIRUS
DEL PAPILOMA HUMANO

19. ¢(Qué es EL VIRUS DEL PAPILOMA HUMANOQO?
20. ¢ Como me contagio del virus?

21. ¢ Cémo puedo reducir el riego de contagiarme del virus del papiloma

humano?
22. ¢ Cada que tiempo debe realizarse una prueba de papanicolaou?

23. ¢Cudl es su opinién sobre la informacién que le da el area de
ginecologia sobre la prevencion de la infeccion causada por el virus del papiloma

humano?

24. ¢ Cual es su sugerencia para se pueda acceder a mas informacion

sobre el tema infecciones causadas por el virus del papiloma humano?
ANEXO 3

Encuesta modificada del estudio
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ANEXO 4

MATRIZ DE INVOLUCRADOS
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MATRIZ DE
INVOLUCRADOS

GRUPS - ACTOR —%

FMUJERES

FariLla
SOCIEDAD
SISTEMA DE SALLD

PROBLEMAS —
PERCIBINS

PRACTICAS IMESECGURAL
ODE COMNTACTD SEXAL
FALTA DE QORIEMTACION
HULTIFLES PAREJAS
SEXUALES
PROGCGREESICN & CANCER
CASTO ECONOMICT EM
SALUD

VALGOR

- SLTO: EM LAS MUJERES
FOR SU SALUD SEXUAL ¥
BEFROOUCTIWVA

* ALTO: FAMILIA POR EL
APOYOD Y La avUuDa QUE
WARN A BRINDAR

- MEDIO: PCOR QUE SABE
QUE ES UMA PATOLOGIA
FERD HC POHE MAYDR
INTERES EM SABER

SOBRE EL TEMA

* ALTO

ANEXO 5

ARBOL DE PROBLEMAS

*— INTERESES

+ PREVEMCION DE
ENFERMEDADES

+ PREVEMCION A TRAVES
OE WACUMAS

4 AYUDA Y ORIENTACIOMN
PFARA DIRECCIONAR &
LAE FPERSONAS
INVLUCRADAS

+ PROFILAXIS ¥ PODER
EVITAR ENFERMEDADES
DE TRANSMISION ¥
FPROGRECION A& CANCER

—— MANDATOS

= DESEAMN DISKIMUCION
EH L& TRANSMISION

« REQUIEREN MEDIDAS
EFECTIVAS OE
FREVEMCIOMN
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DESCONOQCIMIENTO DE LA PREVENCION DEL HPV
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