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RESUMEN

Introduccion: El cancer de cuello uterino es un problema de salud publica presente en el
Paraguay y en todo el mundo, poniendo en riesgo la vida de las mujeres relativamente jovenes.
Se puede prevenir con un diagndstico precoz como el Papanicolaou (PAP). Objetivo: Describir
los conocimientos, actitudes y précticas sobre el Papanicolaou en mujeres que acuden a la
Unidad de Salud de la Familia de Pasifio, Yby Yau-Paraguay, en el afio 2024. Método: El Disefio
metodologico se basd en un enfoque cuantitativo, descriptivo, diseno observacional. La
poblacion se conforméd por mujeres que consultaron en la Unidad de Salud Familiar Pasifio de
Yby Yau, muestreo no probabilistico por conveniencia, la muestra fue 100 mujeres en total. Se
aplicd una encuesta y cuestionario estructurado con preguntas relacionadas con conocimientos,
actitudes y précticas sobre el PAP. El trabajo cumplioé con los principios éticos de Belmont.
Resultados: El estudio reveld que la mayoria de las mujeres, predominantemente jovenes y con
nivel educativo primario. Casi la mitad del total (48%) de las mujeres encuestadas tuvo nivel de
conocimiento “intermedio”, la actitud fue favorable en la mayoria (53%), mas de la mitad (56%)
de las mujeres realizd una practica incorrecta del PAP, sugiriendo que estos factores pueden
estar relacionadas con las barreras en la deteccidon temprana del cancer del cuello uterino.
Conclusiones: El conocimiento sobre el Papanicolaou es intermedio. Existen barreras por
malentendidos y sentimientos de incomodidad. Se recomienda educacion para mejorar
précticas y frecuencia del examen.”
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ABSTRACT

Introduction: Cervical cancer is a public health problem present in Paraguay and throughout
the world, putting the lives of relatively young women at risk. It can be prevented with an early
diagnosis such as Papanicolaou (PAP). Objective: To describe the knowledge, attitudes and
practices about the Pap smear in women who attend the Family Health Unit of Pasifio, Yby Yau-
Paraguay, in the year 2024. Method: The methodological design was based on a quantitative,
descriptive approach, observational design. The population was made up of women who
consulted at the Pasifio Family Health Unit of Yby Yau, non-probabilistic sampling for
convenience, the sample was 100 women in total. A structured survey and questionnaire was
applied with questions related to knowledge, attitudes and practices about the PAP. The work
complied with the ethical principles of Belmont. Results: The study revealed that the majority of
women, predominantly young and with a primary educational level. Almost half of the total
(48%) of the women surveyed had an “intermediate” level of knowledge, the attitude was
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favorable in the majority (53%), more than half (56%) of the women performed an incorrect
PAP practice, suggesting that these factors may be related to barriers in the early detection of
cervical cancer. Conclusions: Knowledge about Pap smear is intermediate. There are barriers
due to misunderstandings and feelings of discomfort. Education is recommended to improve

testing practices and frequency.

Key words: Knowledge, attitude, practice, Papanicolaou, women, USF..

INTRODUCCION

Los El cancer de cuello uterino constituye un
problema de salud publica a nivel global.
Cada ano 660.000 casos son diagnosticados
y ocurren 350.000 muertes anuales siendo
la cuarta causa de cancer mds comun en
mujeres (1). En Paraguay, esta enfermedad
esta entre los tipos de cancer mas frecuente
en mujeres, con una tasa de incidencia de
24,6 por cada 100.000 habitantes. A pesar
de la existencia de programas de tamizaje y
deteccion temprana, la cobertura de la
prueba de Papanicolaou (PAP) aun es
insuficiente, alcanzando solo el 53,2% de las
mujeres de 25 a 64 anos en los ultimos tres
anos (2).

Los determinantes que influyen en la
realizacion del Papanicolaou son
multifactoriales y se relacionan con aspectos
sociodemograficos, conocimientos, actitudes
y practicas de las mujeres. Diversos estudios
a nivel internacional y nacional han
evidenciado que el nivel de conocimientos
sobre la importancia y el procedimiento del
PAP, asi como las percepciones y creencias
de las mujeres, son factores clave que
afectan la adherencia a este examen
preventivo (3,4).

Esta investigacion se centra en los
conocimientos, actitudes y practicas sobre el
Papanicolaou que tienen las mujeres de

Pasino. La importancia de este tema radica

en la relevancia de este método de estudio
como herramienta fundamental para la
deteccion temprana del cancer de cuello
uterino, una enfermedad que afecta a
mujeres en todo el mundo, siendo el cuarto
tipo de cancer mas frecuente en ellas, segun
informa la Organizacion Mundial de la
Salud (1). A pesar de los esfuerzos realizados
por el sistema de salud para implementar
programas de deteccidn y prevencion,
muchas mujeres no acceden al Papanicolaou
debido a la falta de conciencia, acceso a
servicios de salud y barreras culturales
determinando que la cobertura sea
insuficiente.

En Latinoamérica, el cancer de cuello
uterino sigue siendo una causa importante
de morbilidad y mortalidad. Es la primera
causa de muerte por cancer ginecoldgico en
mujeres en Paraguay. Alrededor de 392
mujeres fallecieron en el pais en el ano 2022
segun datos de la Direccion General de
Informacion Estratégica en Salud (DIGIES) y
el Instituto Nacional del Cancer (INCAN)
(5). El desconocimiento sobre la importancia
del Papanicolaou, la falta de acceso a
servicios de salud y las actitudes negativas
hacia la prueba son factores que
contfribuyen a una baja tasa de deteccion
oportuna de lesiones cervicales. Esta falta de
conocimiento se puede atribuir a varios

factores, incluida la educacién insuficiente
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acerca de salud sexual y prdcticas adecuadas
de reproduccion (6).

A los efectos de conocer los antecedentes de
trabajos similares de otros investigadores a
nivel mundial, regional y nacional, se
encontraron varias investigaciones
relacionadas, estas son: en Ecuador
encontraron que el 52% de las usuarias del
Centro  Oncologico de la  Sociedad
Oncologica de Santa Elena tenia un bajo
nivel de conocimiento sobre el cancer de
cuello uterino, mientras que el 56% tenia
conocimientos moderados sobre medidas
preventivas, evidenciando un  vacio
significativo de conocimiento (7). En Peru,
evaluaron el conocimiento, actitudes y
practicas sobre la prueba de Papanicolaou
en mujeres de la Microred Morro Solar,
encontrando que el 64.8% tenia un alto nivel
de conocimiento, el 73.7% una actitud
favorable y el 65.9% una practica correcta
respecto al Papanicolaou (8). En Bolivia,
investigo las barreras para la toma de
Papanicolaou en mujeres de 25 a 64 anos en
la comunidad rural El Palomar, encontrando
que el 61% no se habia realizado la prueba
previamente. Las principales barreras
fueron culturales (67%), de conocimiento
sobre el cancer de cuello uterino (52.8%) y
de accesibilidad a la asistencia médica
(33.7%) (9).

En Paraguay estudiaron las Dbarreras
asociadas a la préctica de Papanicolaou en
mujeres del Distrito de  Caapucu,
concluyendo que no existen barreras
significativas para acudir al centro
asistencial, y que la mayoria de las mujeres

acceden de forma periddica y responsable a

la prueba, a pesar de la vergiienza ante el
procedimiento (10). En 2015, Buzarquis,
Reina (11), investigd los conocimientos,
actitudes y practicas sobre el Papanicolaou
en 234 mujeres de Coronel Oviedo. El 66%
tenia conocimientos adecuados, el 64% no
creia que la citologia debia ser solo por
prescripcion médica, y el 68% apoyaba
decidir sin el consentimiento de la pareja.
Sin embargo, el 47% se habia realizado el
examen hace mds de un ano, lo que se
considera una practica inadecuada. Las
principales fuentes de informacion fueron
meédicos y la educacion escolar (30% cada
una).

Es crucial investigar sobre esta problematica
para identificar posibles deficiencias en la
educacion sobre este tema, barreras de
acceso a la atencidon médica y factores
culturales que puedan influir en la
realizacion del Papanicolaou. Los resultados
de esta investigacion podran contribuir al
diseno de estrategias y programas de
promocion y prevencion el cancer de cuello
uterino mas efectivos y adaptados a las
necesidades de las mujeres del territorio
social de la Unidad de Salud Familiar (USF).
Estos argumentos dan lugar a los siguientes
objetivos de investigacion: Objetivo general:
Describir los conocimientos, actitudes y
précticas, sobre el Papanicolaou en mujeres
que acudieron a la Unidad de Salud de la
Familia de Pasino, Yby Yau-Paraguay, en el
ano 2024. Objetivos especificos: 1~ Senalar
las caracteristicas sociodemograficas de las
mujeres de 18 a 65 anos de edad que acuden
a la Unidad de Salud de la Familia de Pasifo,

Yby Yau-Paraguay, en el ano 2024. 2-
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Determinar los conocimientos sobre el
examen de Papanicolaou, en mujeres de 18
a 65 anos de edad que acuden a la Unidad
de Salud de la Familia de Pasino. 3-
Establecer las actitudes de las mujeres de 18
a 65 anos de edad con respecto al examen de
Papanicolaou. 4~ Identificar la practica que
tienen las mujeres de 18 a 65 anos de edad

con relacion al Papanicolaou.

METODOLOGIA

Diseno: se realizo un estudio con enfoque
cuantitativo, descriptivo, observacional.
Area de estudio: El 4rea donde se realizo el
trabajo fue la Unidad de Salud Familiar de la
comunidad de Pasifio, del distrito de Yby
Yau, departamento de  Concepcion,
Paraguay

Poblacion y muestra: La poblacion se
conformo por mujeres que fueron atendidas
en la Unidad de Salud Familiar en el mes de
junio, y la muestra se determind por el
muestreo no probabilistico por
conveniencia, en total 100 participantes.
Técnicas e instrumentos de recoleccion de
datos: La técnica fue la encuesta, con
aplicacion de un cuestionario, y el
instrumento fue el formulario escrito de 9
preguntas cerradas que abarco preguntas
sobre conocimientos, actitudes y practicas
relacionadas al Papanicolaou en mujeres
atendidas en la USF. El cuestionario fue
elaborado por los autores Fernando Bazan;
Margarita Posso, César Gutiérrez (12),
después de llevar a cabo una busqueda de

estudios similares. Sometieron a un plan

piloto en 30 pacientes de un nosocomio, que

permitio corregir el numero, la claridad, la
dificultad, el orden, el tiempo de duracion de
las preguntas y formato del cuestionario.
Posteriormente, fue sometido a juicio de
expertos, constituido por dos médicos
gineco-obstetras y un médico de cirugia
gineco-~oncologica del hospital Instituto de
Medicina Tropical Daniel A. Carrion,
Facultad de Medicina Humana, UNMSM.
Lima, Peru.

Validacion y confiablidad del instrumento:
El cuestionario ya fue validado por el equipo
investigador citado mas arriba.
Procedimiento de recoleccion de datos: La
recoleccion de datos se realizo a través de un
cuestionario estructurado que fue aplicado a
las mujeres que acudieron a la USF Pasifio en
el mes de junio. Se solicitd permiso
primeramente a las mujeres para realizarle
la encuesta, se les explicod en qué consistia el
cuestionario, la participacion fue voluntaria
y andénima y el tiempo aproximado del
llenado del cuestionario fue de 15-20
minutos.

Andlisis de datos: Para el procesamiento y
andlisis de los datos se utilizd el programa
Excel. Los datos sociodemograficos de las
mujeres consultantes fueron clasificados y
organizados en categorias segun variables
de interés como rango de edad, nivel de
estudio, y estado civil. Se utilizo la estadistica
descriptiva para elaborar frecuencias,
medidas de tendencia central y dispersion
para poder presentar los resultados en tablas
y graficas.

El nivel de conocimientos se clasifico en alto,
intermedio, bajo. Nivel alto: si respondid

correctamente a las 3 preguntas sobre el
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conocimiento: a) Lugar de toma de muestra:
del cuello del utero (cérvix). b) Propdsito:
deteccion temprana del cancer de cuello
uterino. c¢) Frecuencia en que deberia
tomarse un PAP: una vez al ano, si su edad <
30 anos o 1 vez cada 2 a 3 anos, si su edad
> 30 anos. Nivel intermedio: si tuvo 2
respuestas correctas sobre conocimiento.
Nivel bajo: si tuvo 1 0 menos como respuesta
correcta.

Las actitudes se clasificaron en favorable y
desfavorable: Actitud favorable: si respondio
favorablemente a las 3 respuestas sobre
actitudes: a) Conducta frente a peticion de
realizacion de Pap: estar dispuesta. b) Cree
que es importante realizarse periddicamente
del Pap: Si. ¢) Tenga interés por adquirir mas
conocimientos sobre Pap: Si. Actitud
desfavorable: < 2 respuestas favorables de
actitudes, de 3 preguntas de actitudes.

Las practicas se clasificaron en correcta e
incorrecta. Practica correcta: si respondio
correctamente a 2 o mas de las 3 preguntas
sobre practicas: a) Frecuencia con la que se
realiza un Pap: 1 vez al ano, si su edad < 30
anos o 1 vez cada 2 a 3 anos, si su edad = 30
anos. b) Motivo: por indicacion médica o por
iniciativa propia. ¢) Lugar de realizacion de
sus Pap: hospital, posta o consultorio
particular - Siendo necesaria que a) sea una
de las 3 respuestas correctas. Practica
incorrecta: si tuvo < 1 respuesta correcta.
Consideraciones éticas: El trabajo cumplio
con los principios éticos de Belmont, el de
Respeto a la persona; la Beneficencia y la
Justicia, porque se ha garantizado la
confidencialidad de las mujeres, ya que los

datos que proveyeron fueron utilizados

netamente con fines académicos y también
se garantizo el anonimato, ademas porque
los datos recolectados aportaran para
beneficiar a las usuarias y a la comunidad en
general a través de politicas publicas que
garantizaran la educacion sanitaria. FEl
trabajo fue de diseno no experimental por lo
que no representd ningun peligro de dano a
las  participantes. Por ultimo, cabe
mencionar que se obtuvo la aprobacion del
Comité de Etica de la Facultad de Medicina
de la Universidad Nacional de Concepcion

para la ejecucion del trabajo de campo.

RESULTADOS

En el estudio se encuestd a 100 mujeres
que consultaron en la USF Pasifio. En primer
lugar, se presentd las caracteristicas
sociodemogréficas (tabla 1) y en segundo
lugar se abordaron los conocimientos,
actitudes y practicas con relacion al PAP

(gréfico 1).

Tabla 1. Datos sociodemogréaficos de las

mujeres

EDAD FRECUENCIAPORCENTAJE

18-28 45 45%
29-39 25 25%
40-49 20 20%
50-60 10 10%
>60 0 0%
Total 100 100%

NIVEL DEFRECUENCIAPORCENTAJE
ESTUDIO
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Ninguno 3 3%
Primario 044 44%
Escolar

basico

Secundario 036 36%
Educ. Media

Terciario 017 17%

Universitario

Total 100 100%

ESTADO FRECUENCIAPORCENTAJE
CIVIL

Soltera 12 12%
Union libre 40 40%
Casada 48 48%
Viuda 0 0%
Total 100 100%

Interpretacion: La mayoria de las
participantes se encontro en el rango de 18 a
28 afos (45%), seguido por el grupo de 29 a
39 afos (25%), 40 a 49 afios (20%), y 50 a 60
afios (10%). No se registraron participantes
mayores de 60 afos. El nivel educativo
predominante es el primario o escolar basico
(44%), sequido por el secundario o educacion
media (36%), terciario o universitario (17%),
y un pequefio porcentaje no tiene ningun
nivel de estudio (3%). La mayoria de las
mujeres estan casadas (48%) o en unién libre
(40%), mientras que el 12% son solteras. No

se registraron viudas.

Grafico 1. Nivel de conocimientos,
actitudes, y practicas de las mujeres con

relacion al Papanicolaou

Conocimientos, actitudes, y practicas con
relacion al PAP
N: 100

70
60
449%
50 530 °
48% 47%
40 * 56%
30

20
10

32%

20%

o
ALTO
INTERMEDIO
BAJO
FAVORABLE
CORRECTA
INCORRECTA

DESFAVORABLE

CONOCIMIENTO ACTITUD PRACTICA

Interpretacion:

De acuerdo al nivel de conocimiento de
las mujeres con relacién al PAP, se determiné
que el 20% del total tuvo ‘“conocimiento
alto”, el 32% “conocimiento bajo”, y el 48%
tuvo “conocimiento intermedio”. La mayoria
de las mujeres con conocimiento bajo no
conocid especificamente de donde se extrae
la muestra para el estudio de Papanicolaou o
citologia cervicovaginal, ya que el 41% de
ellas creyd que se toma de la secrecion
vaginal y no del cérvix; el 48% pensé que el
estudio detecta cualquier cancer del aparato
genital; ademas, el 50% no reconocid la
frecuencia con la que se deben realizar el
estudio de acuerdo a la edad de la mujer si

tuviese menos o0 mas de 30 afnos de edad.
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Con relacion a la actitud, fue favorable en
el 53% de las mujeres, es decir, los resultados
indicaron que la gran mayoria tuvo una
actitud positiva hacia el PAP. Entre las
actitudes desfavorables méas frecuentes se
citaron que, se sintieron avergonzadas,
preocupadas, e incomodas a la hora en que se
les solicito el estudio sumando 89% del total
(42/47) y solamente 11% (5/47) estuvo
dispuesta a realizarse el PAP cuando se le

indico.

Por otro lado, se identificd que el 57% de
las mujeres encuestadas tuvo una practica
incorrecta con relacion al Papanicolaou.
Entre las précticas incorrectas se destacan
que, el 54% (31/54) de las mujeres mayores
de 30 afios de edad refirieron haberse
realizado el PAP cada afio, lo cual es
incorrecta segln la nueva directriz del
MSPBS; el 11% (6/54) de las menores de 30
afios de edad se realizo el PAP cada 2-3 afios
cuando que debieron realizarse cada 1 afio,
ademas, se destacO que el 17.5% (10/54)
nunca practico el estudio, y el 17.5% (10/54)
se lo hizo cada 6 meses. Este resultado
sugirié que mayoria no se realizé el estudio

acorde a las recomendaciones actuales.

DISCUSION

A partir de los resultados obtenidos, se puede
observar que el perfil sociodemografico de
las mujeres consultantes en la Unidad de
Salud de la Familia Pasifio guardo
similitudes con otros contextos. Por ejemplo,

un estudio realizado en centros de atencion

primaria de la region también reportd que
mujeres entre 18 a 37 anos era el grupo
etario predominante entre las usuarias
segun Sanchez R (2018) (9 Esto concordd
con la tendencia a nivel nacional senalada
por el Ministerio de Salud Publica (2020)
(149, donde indicd que son las mujeres en
edad reproductiva quienes mas acceden a
servicios de salud reproductiva.

La mayoria de las mujeres en este estudio
tuvo niveles de estudios primario y
secundario solamente, diversos estudios han
senalado que mujeres con menores niveles
educativos suelen tener mayor dificultad de
acceso de utilizacién de los servicios de
salud, debido a las barreras como el
desconocimiento, la baja percepcion de
riesgo y las limitaciones economicas, ¢
inclusive en muchos contextos, las mujeres
cuentan con niveles limitados de autonomia
y poder de decision, incluso sobre sus
necesidades de salud (19,

Se constatd también que un gran porcentaje
de mujeres encuestadas tuvo un nivel de
conocimiento  “intermedio”  sobre el
Papanicolaou (48%), mientras que el 32%
tuvo un nivel de conocimiento alto y un 20%
presentd nivel de conocimiento bajo, a
diferencia de los resultados presentados por
Garcés Maghi et al. (2023) ™, en el que el
nivel de conocimiento bajo fue 52%. Esto
indico que, si bien existe un nivel aceptable
de conocimiento sobre esta prueba de
deteccion temprana de cancer
cervicouterino, aun habia una proporcion
importante de mujeres que no contaban con
un nivel de conocimiento adecuado. Estos

hallazgos se compararon con otros estudios
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realizados en la region, los cuales han
reportado niveles variables de conocimiento.
Otra investigacion reporto que el 66% de las
mujeres tenia conocimientos adecuados
sobre el examen de Papanicolaou (D-

Estas diferencias podrian deberse a factores
socioculturales, de acceso a la informacion y
programas de salud, asi como el perfil
socioeconomico de las  poblaciones
estudiadas.

De acuerdo a la actitud de las mujeres hacia
el PAP, es en general favorable en el presente
estudio. Algunos autores encontraron que la
actitud era del 73,7% favorable ®.en otro se
encontro favorable en un 64% concluyendo
que la mayoria de las mujeres reconocen la
importancia de esta prueba, y se muestran
dispuestas a realizarse (D- Sin embargo,
existid un porcentaje significativo (47%)
que presentd una actitud desfavorable. La
literatura ha identificado algunos factores
asociados a esta actitud, como Ilos
sentimientos de vergiienza, preocupacion e
incomodidad al realizarse el PAP (17

Esto indico que aun hay trabajo por hacer
para mejorar la percepcidon y aceptacion
entre las mujeres, a través de estrategias de
educacion y sensibilizacion ya que esta
demostrado segun investigaciones que los
factores que si favorecen que las mujeres se
tomen el Papanicolaou son: el grado de
conocimiento, la presencia de sintomas
ginecoldgicos, la edad mayor de 30 anos, el
mayor nivel socioecondmico, y el tener
seguro de salud (18,19

Con respecto a las practicas de las mujeres,
en este trabajo se vio que el 57% tuvo una

préctica incorrecta relacionada con el PAP,

y que la mayoria correspondid a mujeres
mayores de 20 anos que refirieron no
haberse realizado el estudio con la
frecuencia recomendada. Esto contrasta con
la literatura, que suele senalar que las
mujeres jovenes “como el grupo con
mayores barreras de acceso a los servicios
ginecoldgicos”. Este resultado es similar al
trabajo de Ramos Cérdova ®, que concluyd
en su estudio que la practica fue correcta en
el 65,9% de las mujeres y en el trabajo de
Buzarquis R. D se vio que el 59% de las
mujeres se realizaron el examen de
Papanicolaou alguna vez, el 47% hace mas
de un ano, por lo que también se puede
considerar una practica incorrecta. Estos
datos revelan preocupantes niveles de
practicas inadecuadas relacionadas al PAP,
con patrones diferentes a lo reportado en la

literatura.:

CONCLUSIONES

El estudio realizado en la USF Pasino del
distrito de Yby Yau revelo que la mayoria de
las mujeres participantes son,
predominantemente jovenes y con nivel
educativo primario, poseen conocimientos
intermedios sobre ¢l Papanicolaou. Sin
embargo, se identificaron barreras en la
deteccion temprana del cancer de cuello
uterino, debido a malentendidos sobre la
prueba y su periodicidad. A pesar de una
actitud generalmente favorable hacia el
examen, persisten  sentimientos  de
incomodidad y verglienza que afectan su
realizacion. Ademads, se observo una practica
incorrecta del PAP en mas de la mitad de las

participantes, especialmente en cuanto a la
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frecuencia del examen. Estos hallazgos
subrayan la necesidad de intervenciones
educativas y de sensibilizacion por parte del
ESF para mejorar el conocimiento y las
practicas relacionadas con el

Papanicolaou.".
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