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L lftTllODUCCJON

El papanic<>lau de cérvix ""
la acluali<kvl es el nufWdo más sencillo,

barato y confiable de poder delectar ,1."".,.,. de cervix lemprarv.nnente; ya que

en nuestro medio ocupa uno de lo. l'mipale.o l'U{fO.re. en mortalidad, y uno de

¡". poblaciones que más riugo de p~ tienen, 00" Iao mujer.. trabajadorw

del .= (prostitu/a$), debido a w. ¡adores q..e conlleva el realizar a" trabajo,

quieM$ aumentan $R número por 1m t.Ondiciones sodoeconámicas imperante!J.

Mo1'l:!kamenciona en au libro que en Guatemala la frecuencia de carcinoma

cervi<al.. baatante alta, principalmente en Iao mujereo de nivel educacieeal,

social y ,conóm.iw bqio (12); por ID que ae decide realizar un eatudio

ob..rvo"¡'ma/ deacnptivo en tcda la población de mujer.. proatitulas del

municipw de Chiquimulilla, dRparlamentc dR Santa Rosa, durante el mes de

abril de 1996; ae buacó come ebjetit>oprimordial evoluar w. conocimienlas y

creencias que las proatitutas tienen""""" dRl papanicolau de cérvix, y como

..cundarias: el determinar el porcentaje de proatitulas que conocen los beneficias

e importancia dRIpopanicolau; deocribir las creencia3; la frecuencia con la que

se realiron ~dexamen, y el tipo de fuenk por la que reciben educación del tema.

La i"vestigación se reali:có en el Centro de salud dR la localidad de

Chiquimulilla, a dcndR aaisten normalmente las prostitulas para realiza...e la

profilaria Bexuol, rl.o$ veces a la semana, especialmentl! los días viernes; YSt

realizóvisita en los proatíbulas ( b= ), para aquellas que no llegaron al Centro .

de salud, durante el estudio.

Para el trabajo tU campo .se elaboró un cuestionario, el que airvió €k base

paro entrevistar a mda una de ku mujeres que cumplía con los criútri05 de

indwwn,

- Las result.udcs más importantea son: Que la fOOJ'Oria de la población ..

joven. entre los 15 y 25 años de edad (63 ~1');el 38 % esanalfabeta; el i % de las



mujeres .aben la importancia y el 30 % el bene"-", L -'o I .
!M,. ~ 1'e(.UI.:&tUi1ee papanu:olau

de cérvix; el personal de salud ea el que más información brinoo; el conocimiento

que sobre .1 papclnicolau tie""n .s que se real.." en la vagina o parte y matr;..

(89';') y ,,1 re.to no sabe' el 31% de la ~blac;~~ ',.~'
, ,.

ha,
oY" ".. JnalCO que n h:UJiZa n el

"""men cada año; y el 67% noaaben a que edad hay que iniciar .u aplicación; y

ID creencia más popular encont~ fué mp, L_. mw L.' lo
.

b

.

"2""'-.1...,~ nucertJe porque e$ vena

(100 %).

El pre..nk estudio, aporla elemenloa que ponen de """,ifiesta la

importancia que tiene el papanicolau de cérvix en, la mujer en general y

especialmente en la trabajadara dP.Ise:w que está más expuesta al riesgo.

2

o. DEFINJC10N Y ANALlSIS JJE:L fROBLEMA.

El papanicolau de cérvix ""
un frote ufoliatiw chvico vaginal que en

for';;; rápida y barata es capaz de dekclar en ""
90 a 95 % de laa muestras,

formá de célu/aa premalignas Q malignas; proporcionando en éata forma un

di<.lgnáotico temprano, /o que fawr-ecerá al tratamiento ackcuado. Emten

caracrerÍ8tu:a.." o condicW1I€S que favorecen la aparición de una entidad clínica

de alta incidencia, como lo es el cáncer de cérvir; eatando dentro de éstaa la

promi3cuidad M:XUO~ antecedenÚ?3 de enfermedadell venéreG5J bajo nivel

6ocWeconómico Y educacional, adicción al cigarri.llo, relaciones sexuaU:" a

temprana edad e historia de enfermedacka cervicalea por papi/oma virus.( 4, 6, 8,

9 ).

Si obaervamoa detenidamente /o anterior noa podemoa dar cuento que

exilJteun grupo de mujeres con carocterÍ3ticas gimilares a 1m anteriore", como lo

son las majeres trabajadoras del .e:w
( prostituloa). De ahí que éste grupo de

per80r= presentan un alto riesgo de pc¡ckcer bla enfermedad.

El cáncercervico uterinodebido a 8W manif~ta.cione8 tarclíaa comtituye

una enfermedad que "ilenciOlJamente ataca al organ~mo de mucoo., mujere$.

quienes la mayoría de laa vecea acuden en demando de la atención o aon

cktectaOOa cuando el pronóstico de la enfermedad ea totolmente ckafavorable.

Se sabe que la única esperanro de control del cáncer cervico uterino

actualmente ea la cletección temprana de laa leaionea intraepiteliales a través de

un examen eficaz como el papanicolau. ( 7, 16).

La pro.titvción ea un oficio que ha proliferado granckmente en nuestro

p~ por la3 condiciones imperanteB¡ favoreciendo que cada día 11eenrolen má3

mujefel' jóvenes de nivel educacionol bajo, lw que d~$conocen el riel1go qu.€

corThi~en éste tipo de traba}o)' de8corwc~mmét(Jdo~como Itlpapanicolau, CQ1~el

cual pueden prevenir padecer en el futuro enfermedades c.omoel cáncer de

cérvix.

3
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La cobertura del <examen de papanicolau cervicourerioo, para lJ.50práctim

no llega al 30% de la población de mujeres guatemaltecas, habiendo notable

diferencia emre los grupos ~ocioeconómicolJ, cultu~, étnico8, nivel educacional

y accesibiliOOd a /0$ ..rvicm de wlud, asumiendo que el grupo de mayor

cobertura hada la fecha .. el de mejor e.labilidad .ocioeconómica y educacional

y en la mayoria ladiOO6. ( 14 ).

Por. qlU!, en ésu estudio tJe de3criN la situación actual, qrM!acerca drl

conocimienfo y creenc~ propialJ tienen las mujere3 trabajadora3 ckl 8e3:0 SObR

el papanicoJau de cérvix.

4
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m. JUS7'lF/CAClON.

Sr'
Se .OOe que el papanicolau e. el métooo de elección en la detección

temprana del cáncer de cérvix y que .u cobertura no llega al 30 % de la(1".

población de mujer.. guatemalteC06, /o que explica que en una población tanf

vulnerable al problema de cáneer de cérvi.< como /o .on la6 trabajoOOr06 del.eX<>

o P1'O$titutas, tengan menores niveles de cobertura debido a factores como el

educacional. principalmente.

Según un e.tudio realizado en el departamento de E.cuintla en el año de

1991 .. determinó que en una población de pro.titula6 evaluoOOo .egún el

papanicolau el 14.29% de la población en estudio! presentaban lesiones

neoplá6ic06 intraepiteliale. celulare.
( N/C), en algún grado de ..veridad.

Es importante éste dato porque son lesiones que TWproducen ningún tipo

de .intomato/ogía clínica,
( ha6ta que se convierten en Ie.ione. maligna6

avanzadas ), 'y que rw van a ser identific~ por lo.paciente, lJioocon la ayuda

de un método diagnólJtico preciso y rápido como lo elJ el papanicolau, al cual no

se le ha dado la importancia necesaria de parte de ésl.a3 penonas ni de parte

I

del Min",terio de Salud pública y A.",tencw Social, ya que en /o acl.ualidad no

brindan una orientación sobre el papanicolau ni la importancia de realizar un

frote ex[oliativo cervico vaginal como parte de .u profilaxia .exual. E. por e.o

que .urge /o nece.idad de determinar el grado de conocimienw Y
comprender la6

creenc~ emtente& en el grupo etJtudiado 30bre el método diagnó3ti-eo
y CMítener

referencia paro mejorar la educación con respecto al tema en ésta población.
( 1,

14).

5
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N.' OB.JETJYos.

6ENEIlAL:

1 Evaluw- los ...
.

C01WCJmumtosy creencia6 que ~ mujeru trabajadora8 del treXO

o prostlt~. tienen del e.xamen de papanicolau de cérvix.

ESPECIFlCOS:

1. Determinar el ta' L .

.
poreen 'rJe !re pro!Jtdu~ que conocen loB beneficios e

Importancia del papanicolau de cérvix.

2. Describir la.5 creencias b 1 .que 60 re e papamcolau de cérvix tieTl€ la población

en estudio.

8. Determinar la frecuencia con la m~ L -
.

'7-
KJ.'5 mUjeres prcMtituUu se realizan el

examen de papanicolau,

4, E.tablecer qué tip de <..- ., .. o Iu.t;nle m,ormattva se ha encargado de dark educacwn.

con respecto al papanicolau de cérvix a la población. en elJtudio.

5. Identificar el nivel de ..
. conoclmumto acerca del papanicolau de cérvix..

6

"--

J I
I

I

N.' 1lEI't,S1O[VBIBLJ06IlAF/CA.
.1

1

.A. PAPANlCOlAU DE tZB}tt

I
t
I

El aludio de "., eélulot afoliada6 del-lo ~ femmino, lIDa un

",¡Iodo
lIUft>Oyo que 184'1,un mime:, francá de apelúdo he"., dncubrió

~ .. podía diafno8lieor la ovulación del ciclo menelrual. modiank fron.

tJC>8inala. Hora p<:IIOdo""inlo aiioI del nnombrado cioclo, G. Papani<:olau. un

hombn de convicción y aacubrido, del frok del popanicolau; a peMN de ".,

dificulloda Yopoeición él .. mantu"" per8ulmte y dnarroll6 un mi/odo para la

cletección temprana del cánce,; .ub_uentemente el u.o del frote de popanicolau

a multado .., poeitioo, moraifntándo« en la di6minución de ""
'111'''de ".,

m- po' cánce,uterinoen los últi~ 40cmo.. El doclo' PapanicolauYel
doclor 71aut publicaron .u clásico libro litulado " ~Iico del cáncer uterino,

por medio del fron. OOBinal",con w cual.. le abn un nue""
campo a la rama de

la palología, que era la citología afoli41ioo. ((. 5, 10, 12, U, 15, 16, 18).

El paporaicolau de cénJiz, ... ""
mélodo de d~1ico citológico, que

co...i5k en el aludio de "., eélulal ""'~
del cuello uterino, "., cual... al H'

fijada. en una laminilla aplicándole colororate. e.peciala y ob.eruorado al

m~copio, .e cvalúora en cuan/o a .u Iomaño y morfología caractemlicoo.I

I
I
I La toma de lci"mueslra H naliza M una manera práclica y Hncilla, no

emplea ningún i...trUmI!nlo ~¡¡.ticado; la fijación M la mueslra y .u tranopo,te,

con un poco M cuidado no ocaoiona problema, y .u comclo y acertado

inlerpnt<Jción Mpende del cenbro que ...tú evaluando lci mue.tro, po, 101razón

nec...ita de que é.ta pe,.ona pooea la .uficiente experiencia )' pnparación propia

de cado uno M los e.pecialio/08 que efectúan é.te tipo M ""Iudio.

;
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"'El paponirolau de cérvix, continúa .iendo el d
..

la
.,.

proce ~mlento de elección

para delea:lOn del cáncer cervico uleri de de
..

no 6 "'tU tempraTUJ4 ntadios

que ofrece U7IQalta oenoibilidad y e.pecifieida,¡' -,-_J- . '
por

lieadt>
'

Tepre>e,,,,,,,<uoun bq;o co.to al

oerap a una población completa. (11,12, lB, 16, 18).

B. USOS DEL ¡'APANlCOUU.

La alta morta.lidad '

.
por cancer cervico uterino e" debido

predommantanenle a lao limitocione. en ro. '..Ju
'

.

103

meWUU6terapeutwO$ actualu para

per3Ona> que acuden al médico en etapao avanzada. de la fe

cuando u lo

en rmedad,

poco que oe puede ofrecer. Por ésta razón ro.
.

deleccióndel cáncer han
.

programao /le.

.urgido como re.pue.ta a lc., re.ultocIo. deocL ,_J-
~

del tralamiento de '--
-

-crer.KRWre.

W3 CCJ30IJ avcmzaclcJ3
~ ..y a JQ CO¡¡ClCnc¡a de lo di8tanle

encuentro la p .,
que .e

revenclOn como un fenómeno poblacional tk .

problema; el papanico/au re-"..J- {o

.mpacl<> .obre el

~ en rma 1na6' lar

-108

.va y regu ha r..ultodo

en o en delectar ..tadw. Iempran08 de la en'er .

té "

"
medad. cuyo tratamiento e8

cmcamenteoencilloy de C081<>moderado
.,__L

'J eVIHM«W a6J los grado! inva:tivos la

muerle, (2, 4, 5, 10, n. lB, 18),
Y

El método de papanicolau ha ' 1'

, , '
.. uh izado también para el d' .'

c""lógico de: ..pul<> l' ido de la '

iag7I08tlCO

, UJU vado bro~ l' ido.

pleuraIe. artic /are
'

,UJU peril<>neak.,

, u lJ y lJubaracnoideolJ, dellOOT del' ..'

prrntátic d'

. gcu pezon. 3ecrecwnéc\

as, lIe ¡mento urinario, productm de lavado . . '"

,

"

-
gwtrlCo y product08 de

G8p.racwn -1<> de bili8 como de jugo
,

'
,

lo .
pancreatlCO, En I<>do.é8108 c la

c"" fIla ha dem08trado tener vaIo,'

Q80.

cervical . .'

gran r y elJ TnalJreprelJentativo en la. región

, ya <¡ue el papanicolau L depue"" ln08trar célulao d' 'L'

francanlCnle mal'

"p<u>lCQ8 o

JS1Ia6 en un 90 a 95% de 1m
.

adecuada .

pacwntelJ, cuyotJ frotetJ :Jon

mente Wmado6, en clrcumtmu:~ O'pt,
' m hO. (~. 11, 12, 18).

8

~

I

l.a citología ",,{oliativa u papanicou... .iTve pa!'
detectar k.ione.

importa.n1e8 en pacienle8 que .on a8inlomótica8 Y
en quiene. ro. cambi08

.ignifiwliV08 no .on delectad08 al oeT "",...u.aaa., Entre lo. ¡..",,,mio. del

papanirolau Ienem08: que diagn08tiro también tumo... primari08

extravaginak8;';'to .. demUC8tra en "n ..tudio realizado en E.todo. Unid08,

donde el 56% de papanirolau pooitivo. a cánter maligno. provenían de lugare.

extravaginoJe., OtT08, oon la cklección de neoplaoiao intraepi1eliale.
( k.ione.

pre-maligna.> ), Q8í como .u vinculación con .1 haminio papiloma viru. como

precuroor de la enfermedad, ya que 15% a BO~. ck pac.mle8 con cáncer

microin\la8ivo preoentan NIC po.itivo en frole. de papanico/au. Aoí mi8mo

ayudo a la baja incidencia y mortalidad por !a enfermedad, ..tudi08 realk0d08

por " Inlernational Agency for R..earch un C<mcer " dem tran que la

incidencio bajó en 94% Y mortalidad ... 91% en mujere8 que oe hicieron

papanirolau cada año por un periodo de 8 añoa. otT08 é.tudi08 _tienen que la

curva ck incidencia a pe8aT de ..lar bojando, ..16 .ujeta a voríacione.

propiciada> por facto como raza, higie1... educación,
enfermedode. ck

tran>mi8ión al y otra8, La morta.lidad evidencia un de8ceMO continuo. de.de

el inicio del papanirolau como mél<>dode mue.otreo, Otro beneficio.. que evita el

lUtOindÜJcriminado e innece3aNo de la colpo3r.opía
y coni.wción como rnmxio

di0gnó8tico Y krapeútico,

Entre lao limitaciones del papanicolau /enema"

El {octor humano: inlerpreta.ción ck re.ultado. al no dedicarle .uficien'"

I

tiempo en verlo, mala técnica en toma de mue3tra, comancw¡ no lUJar

componenle8 adecuudos, poca colaboración de la pacienk:, no repetir la mue>tro

cua,odo el re8u/tado .. in>atisfacl<>rio, !al""
de comunicación con la pacienk:;

y

la difICultad para dia!f1lO8ticar en evaluacione8 ck mc 1,2 y B,

I

En e5tudim reoli:wdos 3(' le$ dió lae FUi!!'W..J."1ln.a~3trcJ8a diferente~

patólogo. para claoificar lo. diferen"'.
graao. de NIC; todo, tuvieron dificultad

en diferencior mc 1~'2, 110Q8ímc 3, con lo cool.e evidencia que la peT80na

9
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que ob"erua la moo"tra tiene una incidencia muy alta en- el Te8ultado de la

llflÍ6ma. ( 11, 18),

c. LA IlELAClONDEL PAPAN1COLAU EN ,a ESTl1DIO DEL CANCEIl

JJJE c.r..e11X.

El papanirokw puede oer realme"w el Te.ponoable fundarrwntal en el

crontrol del carcinoma cervical, Sirve para detectar luioneLJ importan~ en

pacienlu que 1W 80n ..,intomática6 y en quienes cambwtI "ignificatiVO$ no ron

áletec~ alljer examinado". ElJtimu.la hacia la brop..,ia, para tener una mejor

¡información mular del de..,arrollo primitivo del carciooma cervical.

Un frote de papanicolau con re3ultad03 ~o"'peCholJ03 o con célu1a3

rmaligmu, requiere un e6tudio adicional median:: la bioplJia por lo que no debe

ttratar3e "ólo con é"te multad:J; debido a que é8t,e procedimiento diagnc),tico ~

considera de muy poca validez paro la dctecci6n d€ adenocarcinoma cervico

uderino.

Hace 100 año. el eáncer eerviro uterino era fatal, independiente""""" de la

Uerapeútica utili.za4a.' en la actualidad el cáncer de cérvix es la lJegunda ca~a de

Tmortalidad en mujerelJ, el muestreo con el frote exfoliativo cervico vaginal )'

reoloración de papanicolau ofrece un método diagrW$tíco temprano e inicio del

ttraJamienw adeeuaOO de éow enferrrwdad,

El papanicolau lJe empezó (1 U3ar en 1943 como método de mue.'Strco de

grandeb poblacione$ de mujeretJ en Ne:JgrJde adquirir cáncer de cérvu. En el

rregi$tro nacional de cáncer de Guatemala MJ encuentro un utudio de 10 año.,

([1975-1984) 30bre la incidencia ck cáncer y en los 10 añoti¡ el cérvix ocupa el

[primer lugar en frecuencia. La edad que con má.s frecuencia tJe encuentra

c.afectada C6 la mayor de 51 añotJ. LotJ etJtadíos de cáncer que pretJenian el mayor

'..lÚ:mero de c(J.tlo~¡ etJ oel elltadío 11 :Y m. 1I1oralc~ rrwnciona que en Guaremala, la

10

freeuencia de earcilloma cervical .. ba6lank alta, debido a la ~ma
,

de ' I d '
na1, oocial J'

'-" i---ia de ",. pacien",".
eopecialmenk Ia. nave e =10

wJOl ", ~. o
~-

,.
ude /a6 el","'''"

económico bajo, p""
por falúJ eJe conoc.mlenW no ac n a

e{ectuarH ou e"",,nen de papanirolau anualmente, . la '--alización de la
Una de Ia. /imilacio""" de éote emmen e. determmaT IV<'.

"
,.

la I 'P
ía.qveoe

enfermedad cervical;pero para este propooIWoe ut.liro ea'PO"Cf) .
'Columb' Brit=-

COIl6Wera1111complemento del /row de papanirolau. E"
10

de
donde funciona ",. oervicioo ciwlógieoo de6de 1949 .. <1ectúa el

esarnen
, férlileoparo

papanicokw a má6 o ""'-
una tercero par'" de toda6 lao mujereJI

,-' - línicame"te
de6cubrir el cáncer .,."..,ü:al:y la frecuerwia del que .. cono ,r'Oc

cáncer invaoor ha deocendido de 28,4 a 19,7por mil. (7, 8. 911, 16,
18),

. .. l" o del
frote de

Debido a la amplia acept<JCoon c ",.ca
y ...

dad de. enfer-
papanicolau, el cáKcer cervICal permanece como una ~ aiJ.o$ de
primera importancia.. En nacione. de.arrolladcu en cuatro

déc
. ,

de
l ' '~-~ t ia Proporclon

eiwlo"'" esfoliativo a reducioo e8la ma .gn.aau en ,.. -'-,,- . del frote ""
morbilidad de todo. lo. cancere.. Anteo del com.enzo . 1 I- .-" de' vical era

,gua a

Papan¡colau en lo. aiio. 50 '"
proporcoo" canceT cer I 'dad.. Ia"de' "",rta.,

del cáncer de mama, eon Telacwn a Inc& ncUJ Y.
o tU lo3

U.ualmente el d/a8nÓ.tico era retardado 1v.uta el com"'nz bl la.
PeTO e' o

oÍ1JW7nQ5clínico.. hacienoo que el 60% de lo. ca606 fuera .no. t'. - Q. rnt?)orar u e
vez de 'u pre$ent.oción; el frote tk papanlcolall VIno .'.:1-. .. m.llone. ""pro""otico ~.w, El deoarrollo de eow prueba perm.tió q..e f ueran, .

le
.

1 te cancero$CU
mujeres con lenone.8 cert11Ca .8 potenc¡.a men

de$cubierÚJ.! para UltO intervención oportuna.
( 7,12, 18).

1, detectado por e
La enfermedad premalignc del t:án~er de cerVI% e! d. ~ .. tos pue en seT

wmizaj. del frote de papanlcolau v la mayor... eJe es d '
, . I.

. . ~~ ad
'

Un e I.orw
tratado. por modalidad.. qm preoervan la fer/JI... ,

" f " t demostrados son
expre$O que todO! los factore3 C&entl Jcamen e 1 I.. -'~ arO 6G var a
coadvuvante, del cáncer de cervzr .n 30n conoCJ.UO.$P -. , .

'

.
d de 20 ano"

movoría de vida.3 pud&acu )' han $Ido conOCI 05 por ~ d '

,

.
l

. te "'11-me lcma
Est.cu conviccione, han "ide l'om~mitada~ Nmp. lamen ~ ..

. 1 mzzoaOS, e!ta
... como reJJultado, el cáncer cervical ocurre en nUJ)ere~ a c1 I 1. , . . del ",.."o e 1110
ob3crvación e5 uno falla InevItable. A trave15

11
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funcionamienw del proceso de tamizaje cervical ~.tIuna. de lru áreM ma.,

conflictivcu en ¡finecología.

La reciente atención a las limitacione3 inherente~ del frote de

papanicolau por ejemplo ( el trato -de un grado de iniwficiencia

diagnolJtica para un bajo CDSto y una evaluación rápida) y en conducir el

trabajo a dwúcnologi6tas a creado una vista critica de e$ta prueba.-

La expectación de ICLífmujeres, particularmente en los Estados

UnidoIJ y .en otras naciones desarrolladas, es que el frote de papanicolau

.e. una prueba tk lamizaje tnfallble. De.tk el comienzo tkllamizaje
cervical ha IJido aceptado que el e%Omen cito lógico de una muestra de

célulcu e%foliad.cu 6ignificatiuamente decrementa la incidencia y

mortalidad del cáncer cervical. Según la American Cancer Society
y el American College o{ Obde!ri.. and Gynecology recomendaron que el

U$O del frote de papanicolau cervical vEndocervical lea realizado por

toil<u la.s mujere3 que 1Ion o han lido sexualmente activeu o han

alcanzado la edad de 18 años, y que se la efectúen anual con un examen

pélvico. De.spué, que uno mujer ha t.enidC' 3 o más evaluaciones anuales

normale:J la prueba de papanicolau puede .ser efectuada con meno.s

frecuencia a dillcreción de.su clíniDo. ( 12, 18).

LA TECNlCA DEL PAPANICOLAU.
E.s un. test clínico eimple. La muelJtra ea obtenida por el médico en

cue3tión de minutolJ y libera de inconformidad a la paciente. Es
aplicable a mujeres alJintomáticQ.3 tomo medida preventiva deBcubridora,

o con síntoma8 que indiquen la prelJencia de lesión; la muelJtra ell
generalmente de epitelio intrauterino :f iJe toma en un solo 8entido. La
toma de la m-aestra debe $eT cuidadosa, debiéndose tQmar onteb del
€%(Jmen vaginal..bimaruJal o de la introducción de jalew lubricantel1 la~

cuales p"fM!dendi$wrlJionar la. morfología de l<u célula3 en la tineión.
La técnica para efectuar el papanicolau de cérvix elJ la 8iguiente:

1. Colocar a lo paciente en posición ginecológico.
2. Introducir el e3péculo a la vagina, nn lubricantelJ o contaminación de

otro material.
8. Ob8ervar el cuello del útero, ,in limpiar el cy.ellt) ni 1(1vagina.

b.

12

4. Tomar la mue:sti"o con uno de los diferente6 tipoa de in.strume~~o~:
hisopo, pipeta¡ paleta de aire¡' 3uek tomar6e una mueJtra del OTlf¡C1O
cervical y otra del fondo del #aco posterior.

5. Estender el material en el portaobjetoa, esparcum.do en forma
horizontal o circular.

6. Continuar con la fijación de la mue,tra, la cual se puede hacer de dos
forTTW$:Se puede hacer con alcohol al 70% durante 15 minuto$ o con
IJpray a 25 cm6 di3tante de la mudra, esperando 10 minutos hasta
secartfe.

7. Anotar en uno de 108 extremo~ del portaobjewa el número de registro
de la paciente y enviar los frote.s en paquetes evital1do que se adhieran
Uno3 a otros o que 6e quiebren,

Todo frote debe llevar un formulario con información como la

siguienú: Nombre y edad de la paciente, tipo tU menstruación, fecha de

la última regla, número de los embarazos anteriores, U30 de
anticonceptivo.! orales, o dispositivo.! intrau.terinos¡ información aobre
enfermedades ginecológica.s anteriores, informar sobre terapia

,radioactiva. Y dosis, historia de cáncer previo y tipo de tratamiento.

I
;¡

I

I
I

La5 indicaciona para realizarlfe el papanicolau
~decérvi:x:30n:

A. Toda mujer que haya tenido relaciones se:x:uale.s.
B. Paciente con flujo vaginal y vida se:x:ualactiva.
C. Toda mu.jer que presente tra.stornos de la menstruación o hemorragicu

anormale. del útero.

D. Toda mujer que tenga colocado un di.spolJitivo intrauferino o que esté
utilizando anovulatorio.s.

E. Paciente con presencia de cualquier lesión del cuello uterino.

Los requi!litoa para realizarse el papanicolau .!on los siguientu:

=:>E[,itar hacerse ducha vaginal el día del examen Y el día anterior al
mismo.

=- Evitar la! relacione3 sexuales
y el uso de óvulo.! vaginales el día

anterior a la muestra o el mismo día.

=> Ausencia de sangrado intermenstrual o menstruaCIón.
( 2, 4. 5, 6, 'l,

10,11. 12, 13, 16.18).

13
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& CLAS/FlCACJON DEL PAPANlCO].All.

Actualrn.enge tU! utilizan tre8 tiP08 de nomenclatura paTa informar

lo. edad",. <k la en¡.rrrw.dad n.opl'¡'ica: ( 1, 6, 7, 11, 12, 18),

SISTEMA PAP"
CLASE 1

CLASE 11

SISTEMA WHO**

Normal,

At.pica.

SISTEMA BETHESDA***

Dentro de límif:e3 normale3.
Reactivo a cambio,

reparatiooa. ..,

Anormalidad.. en,,/... cél..1...
epitelialfuf e'6cam03tU.-.'-'

,"",~i"A. ~~:.~Célulcu ellcamo3Q.lJ de

importancia indeterminada.

Leve di.pla3ia. B, Le.ión intraepitelial

Moderada di'1>I...ia,' e.cámo.a. ( SIL). '

"~,o,

"

oSe vera d;.pl...ia:, :: SIL de bájo grado,""""
. ,,;,.,' .. ",.SIl, de alto gradci,';;..

""'"'" ,..' ,
c' -SIL de alto ado;'

,,>

CLASE IV <, Carcinoma in Situ, SIL de alto ado,
CLASE. 'V"i ~->,~Carcinoma -,involJivo - 'Carcinoma-¡ :de ~célulcu

de célul(Jif e6camo6all.

CLASE 111 Di.plwia,
,'o :<./,

"1.:1-':~.i .. .
.:i!/,-~'

-'",',-:. :h- ,""Arn>rmalidade.de cél..l...

glandulares.'-'Adenoco'rcinoma.

.<"~"Neopla3ia maligná :.;no

e itelial. ..','''' .

e6CamOlla6; .::>.',~>';..,-'

~':Adenocarcinoma.

,
.~'.'¡', ..\, ,~.,~ ('\ "J" "~-")

'~,

. .
: Jc ,'.,-,~" ,;;:,~

':;"1'".;: <
~-;,-:

.,~ .. ,', 'f.O;: ,,;,:;'
"'.

* Clasificación inieial dada por Papanicolau:

CIa3e 1: NegcJtivo, lipo de ",;lu/a3 normak., et' ;""'men debe repetir.e

anualmente de rutina.

Clase I1: Negativo, tipo de célula3 un poco atipic...,. no .igno. de

malignidad, Y la. alteracWne3 aon de tipo inflamatoria, por /o que el

examen debe repetir3epcmteriormente al tratamiento médico.

~,

14
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CIaK m: Dudoso, pre..ncia .u~tiva de célula. atípie..., ~ diagnÓ3ti<:o

defi"mf1Q de malignidad, el examen debe repetir.. inmediaW nte y .er

o/nervodo por per30nal con experiencia

CIaK IV: P03itivo, pre.."w céllÚal atípico. maligna3, .. recomienda

efectuar-otT'031!3tudiolf,como bwptliao colp03copía.

CIaoe v: P03itivo, "umer03O grupo de dlula. atípie..., formación de

tu",., maligno. graVC3,conduckJ igoal que la cla.e cuatro, ( 1, 4).

.. World Health Organizatwn. (WHO
),

... EI.iotema Bethe.da .urgió en el I".titato Nacwnal del Cáncer ..tabkcido

en la población de Bethe.da Maryland en el año de 1988, como un intento

paro..tablecer conce".o en la terminología de citología cervical, ( 18),

,

I
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CONCUTUilL Ol'/!RAC/ONAL
YARlABLE

Tielnpo tran~currido desde el Afto!- D.", incluido e. l.
Edad.

nocilniento de u.. persona boleta fk recolección de dato!,

ha3to la fecha.

ac.ividade! A qué edad inidó .u.
Relaciones sexuales. Conjun:o de

placenteros rela.cionada! con relacione33exuale.s V

¡. actividad senital, Qué tiempo tiene de ejercer la

satisfacción por Inedw de la pro3titwci6n P

e"timulación de lCJ3di.din:G$

zona3 erótica".
--

t%foliativo Ha tenido información .sobre
Técnica de papanicolau, Método ae frote

cervico vaginal que "irve para el papanicolau1

célula" E. qué parte del cuerpo ..
detectar forma de

premaligna! o malisna3. hace el papallicolou1

Cado cuanto tiempo :le realiza

y a qui edad debe re.¡¡..r..

\el nanonicolou

-- ~

!'! J!ETODOL06lA

A. TIPO DE ESTUDIO:

OBSERVACIONAL DESCRIP11VO. por que 30n relativamente .enei'

gcnerCJI~ente baratos,. /JCh~cen con rapidez, con información de fácil obtenct

proporciona rápidamente un perfil de la población y lIon e/Jpecialmente Új~

para determinar la prevalencia de factore/J de rielJgo; a /Ji mi.mo lJe realizo\

un período único, y bum delimitada; IJCemplean para describir atributo"

quienelJ han experimentado un daño a la salud; caracterilJticCJ3 que van I
ellt2 e$tudio.

B. SEUCCION DEL OBJETO O MATERIAL DE ESTUDIO:

Se incluye en el estudio a ICJ3mujerelf que ejercen la proIJtitución e

municipio de Chiquimulilla, y que olJi.ten al Centro de Salud de elite mi

municipio, a realizarze lIU profilc:::du, durante 106 díOlJ CUlignadolJ por di

centro ( martelJ y viernes ).

c. rAMAAo DELA MUESTRA.: .

1

Se tomarán en "el etJtudio tod<u 1a3 prolJtitutaa que OlJilJten al Centro

Salud del municipio de Chiquimulilla del depto. de Santa Ro.a. en

lJemanOll que lJe realizará el elJtudio, teniendo como promedio de o6i.",encial

80 a 40 mujeretJ, loa cualea alJi6ten tant,o del área urbana corno del área rJ

en cualquiera de 10tJdías asignodotJ,

D.

1.

ClUTERIOS DE INCLUSION Y EXCLUSION:

INCLUSION

A. Prolftitrlta14 que trabajan en el municipio de Chiquimulilla, depto. de

Santa BOIfO,

B.

C.

Que ejercen la protJtitución, sin importar el tiempo de ejercerla.

Que frecuentarón el Centro de Salud del Chiquimulilla a .u profil"",i"

16
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D.

E.

A.

.e%ual durante la fecha de la inveotigación.

que e.U regi.tradao en el Centro de Salud.

EXCLUSION

Prostitutas que no trabajen en el municipio de Chiquimulilla.

Mujeres que no ejercen lo pro~titución,

No e.tán regi.tradao en el Centro de Salud.

B.

C.

E. VARIABLES A ESTUDJA.R:

l
17
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E.colaridad. Ultimo grado de e~¡udio qw Sabe letr ~ t~crjbir y .

hllbiero cVT.sado la nPr.sono. Igrado aY>~ob6f

Fuente informativa" Med50 por el cual :J~ hou Porqui medio recibió

Ilesar una informad/m a informoción?

men.saje
"

ddermi.nnda

Inoblació».

Conocimiento. Tener la t:cperiencia o noci.ón Considera importa

cjentífi.co de una cosa u realizor.te el papanicolauP

objdo. Quien cree u.!ted que debe

reolúarle el nananicolau ,

Creencia~. Tener por cierta una opinión, Que pien.sa u.sted

idea o pensamiento. papanicolau?

Qué ha e.scuchado

acerca del nananicalau P

F. RECURSOS:

1. Materiale~:

a. Fúicos: Libros, artículos y revistas¡ consultados en la bibliograf'

hoja de encuesta) máquina de escribir, computadora.

Bolígrafos, lapices, borradores, fotocopia.'J, hojao de papel bond, hoj

para computadora¡ biblioteca~ y a7chivo~ para la revisi'

bibliográfica, edificio del Centro de Salud de Chiquimulilla.

18
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2. FUeJÚe8 de Información:

a. Biblioteca de la Facultad de Ciencia. Médicao de la Univeroidad de

Son Caria. de Guatemala.

b. Biblioteca del I.N.C.A.P.

c. Biblioteca del Ho.pital San Juan de Dio..

d. Biblioteca de APROFAM.

e. Biblioteca del I.N.C.A.N.

f. Biblioteca Central de la Universidad de San Carlo. de Guatemala.

g. Biblioteca de la Univeraidad Francisco Jvlarroqu;,n.

3.

3.1.

LE6ALES:

ASPECTOS ETICOSDE LA lNl'EST16ACIOH:

Se le informó a cada una de [CJ$ entrevistada" sobre el tipo de

invef!Jtigacwn que se realizó y sobre la forma en que ellcu podrían colaborar

"' brindando 108 dato. fidedigno. librelnente, alJegurándolc3 que toda la

información que ellall proporcwnaran lJería profetJional y

utilizada denfro ckl etJtudio autorizado.

confidencial,

19
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CROH06RAMA DE ACTN1JJA.DE:S

6RAF1CA DE tiAN77'.

YlctTiNIááu.

1 XX"
XX" XX"

XX" XX" XX"
XX" .IX

2
3

4

5

6

7
g

9

10

11

12

13

14

15

XX"
.IX .IX

.IX .IX .IX .IX XX" .IX

.IX XX"
XX" XX"

.IX .IX
.IX

.IX

.IX XX"
.IX XX"

XX"
12 13 141 2 3 54 6 7 3 9

Semanas.

10 11

ACTIYÍDADES:

1. &kcción del fuma a investigar.

J!. Elección del asesor y revisor.

3. Recopil=ión de marerial bibliográfi<'o.

4.. Elaboración del proyecto de investigación ton el asesor ,. revisor.

6. Aprobación del proyecto por el Centro de Salud de Chiquimulilla y la Jefa!

Area a la cual pertenece.

6. Aprobación del proyecto por la Unidad de Tesis.

7. Diseño de las instrumentos que se utilizarán para la recopilación de la infor

8. Ejecución del trabajo de campo o recopilación de la información.

5. Procesamiento de resultado5¡ eIaboraci6n de tab~.

10.Análisis Y discusión de resultados.

20
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. . L concllL!iones recomendaciones y resumen.11;?laboracwn
""

.

1E.Presentación del informe final.

13.Aprobación del informe final.
.. -'-informe final ~ trámites administrativos.

14.lmpreswn"" J

llJ.E=men públit:o de defensa de la lesis.

21

I

J



GRUPO FIlECUENCIA '"%1 AI.FAlJEl'AS Jj¡ AlULFABETASl Jj¡

I:l'AKEO

lS-20mas. ]4 3] ]0 2.z 4~-

21- 25 años. IS 33 9 ZO S 11

26 - 30 mas. 10 2Z 6 ]3 4 -- --~9

31 - 3S&ños. 5
I

11 3 7 3 7

36 - 40 mas. ] 3
I

o o ] 2

1VTAL 4S 100 28 62 17 38

~
I

---,
I

CUADRO # 1

Frecuencia, porcentaje y proporción de la edad y e.colaridad de lao mujere.

trabajado1'OOdel .e:ro (pro.titulail ) entreviotada. en el municipio de

Chiquimulilla deis a/19 de abril de 1996.

FUENTE: Cueotionario utiliwdo para la recolección de dato..

23



GRADO DE ESCOLARIDAD.
EDAD IFRECUENCIA % lero. 2do- 3ero. 4to. 5to. 6to. B'

15 - 20a1\OS¡ 10 I 36 1 2 1 O O 3 3
21-25a1'ios 9 82 O 1 I 1 2 O 3 2
26 -SOa1\os 6 21 1 1 2 1 O O 1
81 -S5 a1\os 8 11 O O 1 O 1 O 1

ITOTAL 28 100 2 4 5 S 1 6 7

INICIO DE KELACIONES SEXUALES TIEMPO DE lJERCEJILA PROS71TUCION.

EDAD FIIECllENCLI % <lA. lA. 2A. BA. 4A. 5A.

]S - 15años. 20 44 4 2 8 4 2 O

16 - lS8iios. 12 27 3 2 2 1 1 3

19 - 21 años. 12 27 3 1 5 2 1 O

22 ~241lños. 1 2 I O O 1 O O O
i

-
roT~1 45 100 10 5 16 7

I

4 3

..- -

CUADRO # 2

FreclJenciaJ' porcentaje de edad J' gra<k¡ de C8colaridad de la. mujereJ1alfabetao

trabajoJor03 del.e:ro (prootitutao ), entreviokJdaJ, en el municipia de

Chiquimulilla del S al 19 de abril de 1996.

* B, 3ignifica educación bá"ica.

FUENTE: Cuestionario utili:roOOparo la recolección de daw..

24
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CUADRO !LB

Diotribució1l'l numérica J' porcentual oegún la edad a la cual inició relacione.

3exuaJe3¡ relacionada con el tiempo de ejercer la prwtitución, en ku mujem

trabajadore. '¡"l .e:ro (prootitutao ) entreviokJdaJ, del municipio de Chiquimulüla

del sal 19 de abril de 1996,

FUENTE: Cuestionario utilizaOOpam la recokcción de daw.,

I
I
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MEDIO DEINl'ORMACION -- -- I1lECllENClA PORCENT~ (jI;')
Personal de Salud. . 28 54
Radio J" Televisión. . 9 Z1

Información del vecino. 7
._-_.

16f--- Otros.# 4 9
1VTAL 48 100

~-

RESPCJESI'ASENCONTllADAS. I1lECllENCJA. PORCENTAJE (jI;')

Pus ver si b'ene o no enfermedm1 10 .28

SIlber camo esbi su 1118triz. 6. 13

Previene enfermedades... 6. 13

ExmUnu su pam. 5 12

DBrSe cuenfJl como esti. 4 10

Curlll' cJncer. 4 10

Nof8r si hzy cáncer. 8 7

PllI'a1impiar la matriz. 3 7

Bueno para todo. ' .2 5I
1VTAL 43 100

1"
- -~

I

CUADRO # 4

Diotribución en nú"",ro y porcentqje re.pecro al medio por el que recibieron la

información acerca del papanicolau de cérviz la. mujere. trabajad<Jro.
del."""

(pro.tituta.), entreuiotada. del municipio de Chiquimulilla, del 8 al 19 de abril

de 1996.

. Per80nal de salud, ineluye información proveniente de enferm.ería, médico

particular y Aprofam.
.. Ot1"O$,incluye información proporcionada por madres )' familiares.

FUENTE: Cue.tionario utilizado para la recolección de dato..

26
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CUADRO # 5

Frecuencia de re.pueota. obtenida. re.pecro a la importancia que tie"" realizar.e
el papanicolau de cérviz en la. mujereo trabajad<Jro. del.""" (pro.tituta. ),

entreviotada. en el municipio de Chiquimulilla del 8 al 19 de abril de 1996.

FUENTE: Cue.tionario utilizado paro la recokcción de dato..

27
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KFSPlJESTASENCONTKADAS IKECllENClA POKCENTA,lE(%)

No sabe pMZ t:ju¿sirve. 21 47
Prevenir CJincer- I 13 30

FHr8ver si estJibuen¡¡su pule o l118triz. 5 11
Para.eviblr infecciÓn. 3 6

LimpjJu J.s.1tLfJIriz. 1 2

Dsrse cnenbl como estJi. I 1 ! 2
Curar la enfermedad. 1 i 2

roTAL ! 45 ' 100

RESPUESTASENCONTRADAS l1IECllENCJA I PORCENT-1JE ( JI>)

VagirulOpsrIe. 22 49

Malriz. 16 36

No sabe. 5 11

CudkJ de tlUllriz. .2 4

roTAL 45 100

~ - ~~
I

CUADRO # 6

Frecuencia de re.puula6 obtenida. mpecl<>al bene{icw que tiene el papanicolau

de cérvix para Ia. "",jere. trabajadoratl del .exo (pratltitutao ) entreviolada. en

el municipw de Chiquimulilla, del 8 al 19 de abril de 1996.

FUENTE.. Cue.tionario para in recolección de dato..

2&

CUADRO # 7

Frecuencia de re6pue.1a6 obtenida., re6pecl<>al lugar anatómico en el cual.e

hace el examen de papanicolau, en Ia. mujere. trabqjadorao del.exo

(pro>titula8), entrevi81ada. en el municipw de Chiquimulilla, de 8 al 19 de abril

de 1996.

FUENTE: Cuestionario utili=do para in recolección de datos.

29
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JU:SPl.lESTA ENCONTllADA FRJ;C'UENCIA
I

PORCENT4JE ( % )

CJld¡¡año. 14
~3]

No sabe - ]3 29
--- CiUÚ1seis meses. 9 2]
-- Cad8tms= 3 7

CIlde ocho me.5e5. 2 4
ÚidJl tres mas. ] 2 I
Cad8doseños ] 2

---- roTAL 45 100

I

RESPUESTASENCONTllADAS
- FRECUENCIA PORCENT4JE (%)

Nc1sabepilI's que sirve. ]3 29
- 29Nohay respuestJL ]3
-----

FormietkJ 7 15

- Pudor. 4 9

-- Porque se encuentr8 bien. 3 7

Porque CIlUS8.dolor. 3 7

No óene bempo
] 2

----- FordescWdo.
] 2

------ ~45 ]00
roTAL

,. - ~,
I

CUADRO # 8

Frecuencia de re3pu.e3la6obtenida", re6pectoa el tiempo en el cual6e realizan el

papanicolau de cervix, la. mujere, trabajado1'03 del,= (pra.tituro.),

entrevÍIJkJda. en el munkipio de ChiquimuliUa, del 8 al 19 de abril de 1996.

FUENTE: Cue,tionario utilizado para lo recokccKm de c/otm,.

30
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CUADRO # 9

FrecUlt!nciade re6pue3la3 obtenida.5, rupecto a la razón por la cual no lJe

realizaron el papanicolau de Cervir, la. mujere3 trabajado= del,=

(p"",tituro.), entrevÍIJkJda. en el municipio de ChiquimulilkJ, del 8 al19 de abril
de ]996.

FUENTE: Cuestionario. utilizado para recolección de datos.

31
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--IlESPUESI'AS ENCONTRADAS FRECUENCIA PORCENT4fE (%)
No sé 8 qué edad - 30 67

Desde que beJ1erelaciones sexzu1es. 9 20
Desde el primer h1jo. 3 7

A kM-18 años. 2 4
A CUAlquier edad 1 2

1DTAL 45 100

/lESPUESfAENCONTIlADA. NUMERO DE MUJERES PORCENT,<JE( % )

100Esbueno. 45
100

roTAL 45

,.. ~
I

CUADRO #JJl

Frecuencia de re.pue.1a$ obtenida., re.pec/o a la edad en la cual debe de

iniciar.. la realización del examen de papanicolau de cervix, de la. mujereo

trabajado"," del.""" (p1'03titula$),entrev;.tada. en el municipio de
Chiquimulilla, deiS 0119 de abril de 1996.

FUENTE: Ctre.tionario utilizado para la recokcción de dato..

32
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CUADRO # II
. /o la. creencias que tienen delDiatribución en número y porcentaJe retlpec a

.. ,-_ode cérvix, la. mujere. trabajadorao del.e:ro (pro.tduta3 ),papalllCO<au .. l
. . . de Ch;m,imulilla deiS all9 de abril de 1996.entrevi6lacla3 en e mumClpw "";(-

I
I
I
I

FUENTE: Cue.tionario utilizado para la recolección de 00/0..

'1
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CUADllO# 12

Frec""nci4 de mpU<!$taoobtenida"

de"
mpecto al conocimiento 6ob", la peroona

que heno N!alozarleelpapanicolau de . , ,
cervIZ, en mlQe"" 1mb 'ado de

(pT06lilulao ), enl",oi61ada. en el . . .
"

aJ rao 1--
munICIpIOde Chu¡u.mulil/a del 8 al 19 de abril

de 1996.

__lIlSPUI:STAS ENCON1'.RAI)AS I l'RECUENClA POlICENT4JE (%)

-'--
fJoctor (6) 1= 34 76 --
EualquierlL 6

No Silbe
13

'-- 3
~. 7

2 -
roTAL

4
45 100

. &pecialiola: Ginecólogo.

FUENTE: C"".lwnarw utili.wdo la '
.para recokccwn de datos.
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l/ESPUEóSTASENCONI'llADAS FlIECUENClA PORCENT4JE (%)

-,
No l1iI escuc1wio nIldIL 14 30

--'- Que es buenoh8cerlo 6 13

--- Previene enfennedild.
115

Previene el cáncer. 4 9

S8be:rsi esti bien de liI rnstriz. 4 9

.
S8f'Jlenk.tmodades de liIpsrte. 3 r

-- Previene jnfJ¡mzacjones. S
-- 7

Es ne<%SUio l1iI.cérrelo. 2 4

---.' Saber si esti bien o no. 1 2

-.
Hacerlo despues de diIr a luz. 1 2

-- Para evif8r flqjo. 1 2

1'81'8saber cómo esti el cut:rp'.
1 2

7VTAL 45 L 100

~--- .

.-- -- 1-
I

CUADRO # 13

FreclU:RCiade re.p""'1ao obtenidoo re.pecto a lao creencia< que tienen 6Gbreel

papanicolau de rero;", lao mujere. Imbajadora6 del ..'xv
(pr06lilulao ),

enlrevi61ada6 en el municipio de Chiquimulüla del 8 al 19 de abril de 1996.

FUENTE: CUe6lionario utilizado para recolección de /Íato.!,
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l11l ANAL/SIS YDISCUSJOR DE RESULTADOS

Por la3 condido1tes de vida que se tienen en nuestro país, ha obligada a

que el trabajo del aera ae amplíe, y que cada día .. involucren má. mujere.

jóvene3 y 3in educación sobre tel11a$como el papanirolau, lo que ~ servirá paro

evitar padecer enfermedade. que comprometan au vida en el futuro; de una

manera concreta ae preaentan lo. re3ultadoa del e.tudio realizada.

Si obaerva""" el cuadro No. 1, é.Ú! 1W4demuutra que la mayoría de la

poblaciiin eatudiada, .on jóvenel que 03cilan entre lo. edadea de 15 . 30 año..

(86%); del cual un 20 % es analfabeta; lo que refleja que é.te mismo grupo tiene

un alto rieago de aufrir una enfermedad prevenwk ( ea. De cérvix), debida a

dos factores de &urna impor1ancia como lo son: la inexperiencia propia de la

juventud a.oociada a la falta de e.colaridad; otro dato es que el 62 % .on

alfabela3 y el reato ( 38 %) analfabetas.

En el cuadro No. 2 podemos ob.ervar el nivel de escolaridad de é.1a3

personas, encontrando que la mayoría de mujeres no concluyeron !JUeducación

primaria ( 56 % ), evidenciando el déficit exi.Ú!nte entre éata poblaciiin en la

adquisiciiin de educaciiin, lo que podría influir en forma negativa .obre el

aprendizaje de métodos preventiOO$ como el papanicolau; aunque u notorio que

un porcentaje casi similar al anterior ( 44 ~-), completaron su nivel primario y

cursaron algunw grados €k nivel bÓ$iro, factor importante que puede ser

explotado por medio de una preparaciiin adecuado ( monitore. ), para la

transmisión ck TMnsajes que sobre el tema se quieran hacer llegar a la poblaci6n

e.tudiacla

El cuadro No. 3 presenta la edad de inicio de relaciones sexuales, con el

tiempo de prostituirse, encontrando que la rnayoria inició su actividad sexual

antes ck h'i 18 año.e¡tk edad (71% j; Y que el 67 % de la población. tiene más de 2

años de ejercer el trabajo tk prostitución; lo qw: muestra <¡U<'istc grupo puede

considerarse de alt.o riesgo para ooquirir cáncer cM,cérvu.-, pues cuenta con do5

fact.ores a los que se les ha atribuído une participGl::i6n ,:mport-antc en 1.0
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. de dicha enfermedad .iendo ..tos la actividad .exual de iniciopatogema ' , .

la Promiscuidad De ahí la importancia de hacer enf<M!"en latemprano y
,

educaciiin a éala3 mujeres .obre el método preventivo del papanicolau.

.En el cuOOro No. 4 pre.entamos, c..al fue el medio de informaciiin por el

L- .
en ..tudio recibieron edu<ación .obre el papanicolau, .iendo elque lU(.i mU)Cre3 . ~

peNlonal de aalud ( 54 %), quien
""'" ""

ha dado a la tarea de informar" éste

de ' Ú! méwdo P ",,,,enti,,,,. pero .. ob.ero<J también que un 25 % degruPQ acerca. es ,

la informaciiin que llega a é.t<w m1J!Íe"",proviene de f¡.w1,t.?3no calificadaa, lo

que podría convertirse en un probkmc al trommitir ." for'ma inadecuado el

dode ' ' to J- I me'tado' ~ .i
""

evalúa de.de otro punto de vista.ver ro propO!Jl (.It;' , r"O"

podría ur beneficioso, tomando en cuenta que éstaJJ fuen,tes tienen una mayor
.

fl
. b lapoblacw" n /a&cuaIe. .i se capacitan .e ampliaría la cobertura~TtuenCKJso re ,

promocional y educacional.obre el papanicolau.

El cuadro No. 5 mue.tra la frecuencia de re.pue.tas que dá la población

objete, con respecto a la importancia que representa el papanicolau de cérvix,

encont~ que el 23% Te3pondió que poro ver.i tiene o no enfermedad; el 13 %

re/ú:re que sirve paro saber cómo está ~u matriz; el 13 % que previene

enferm-edades ,Y el 7 %que airvepara notarsi hay cáncer;éstonos revela que un

56 %de la población ..tudiada tiene cierto conocimiento Te3pectoal papanicolau

de cérvix, pero de forlW>vaga e imprecisa, lo que nos hw:e pensar que .. una

poblacw" que con programa. de educaciiin bien e.tabkciOOs y .iatem4tic03 puede

cambiar SlUJoctituW hacia ciertas conductas, en éste caao a la realizaci6rt del

papcmicolau com" método preventi"" del cóncer del cénJix.

E" el cuOOro No. 6 pre.entamos la3 re.p 1a3obteni</a¡,co"
respec/Q al

beneficw del papanicolau, encontrando que el 47%. 1Wsabe para que sirve el

examen, lo que cn un determinado molMnto podría influir en la toma de

J- . . p

la re -'ización de é!!lf! como un. medio p;"evemh)~: y saw el 3()~"f1uccunon, para tU

sabe el bern!ficio que éste conlleva.

J7
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En el cuadro No. 7.e oboerua que de kM 45 entreuiotadu. el 89% en

co'liunto. indico el lugar anolÓmico correcto en donde.e realizá el =men de

papanicolau. y ."¡,, elll % no oOOe.

El cuadro No. 8 demueotra que el 50% de la. entreui.tadu., saben que

cada 6 ,,"'... o coda año deben M realizar.. el papanicolau, por el tipo de rie.go

que corren al realizar .u trabajo; lo que expone que 3Uconocimiento al """pec/o

""correcto, ya
- en la literatura .0 /o que reza para eota poblc.ción; el 29"4>no

300e y el Te6to0010tiene creencim acerca del papanicolau <k cérvix.

En el cuadro No.9 pOM""" ver que el 29"4>M la mueotra indica que la

ra:ronpor la cual no fJerealizan el examen ell por no llooer para que sirve y el

mu,mo porcentaje no da. reopueota,. lo que mlJe6tra que
má" del 50% por no tener

conocimiento sQbre el papanicolau, no fJelo realiza; evidenciando que para que

una perlCona tome una conducta y la aplique, no M/Qe3 important€ indicarle que

¡" haga por que.. bueno, .i no que hay que edu :arla 30bre el tema, y en eote c,,"o

en f>~peciallpor su relevancia en la "alud de elltcMpenOnalJ.

En el cuadro No. 10 mueotro que el 67% de kM mujereo, no oGben a que

edad hoy que iniciar la realización del papanicolau, y 0010 un 20% 6abe la edad

correcta; elJltJreprellenta un riellgo para la mayoría de ellkJ$ peNOnalJ. tomando

en cuenta que el conocer el momento tMkcuado paro el inicio del examen, puede

oignificar el retrooo en el diagrn).tico temprano M uno enfermedad mortal como

el cáncer de cérvix.

El cuadro No. 11 De pre..nton la. creencia., que dentro de
""te grupo

predominan con ff~pecto al papcmicolau de cérvi:c, encontrando que el! buerw

para el 100% de la población, /o que indica que eolo8 per'Or/46 creen en el

""'''>en, pero por falta de ot"", focloreo como la educación, divulgación y

11Wtivación paro ~u realizacron, es que

conducto ""bre .u .alud.

no lo practican como parte de lJU

En el cuadro No, 12 lJe evidencw que el 76% de laJJ entrev~~ prefiere

que lJea el docror (a), quien le6 realice el papanicclau, debidv a ki ;dadón que
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de fil=ia oexual oemanal; y oólo'jIJl'<lancon é6106 profeoionako a tr0ve6 ou pro .-
1¡13 % indi<6 que le eo indiferente quien oe lo realice.

. .3- .
lac eualuada6 han

En el cuadro No. 13.. ob..rua la ..,... "" cree"""'" que

. ,_o.
M toc ndo que un 30% no hoI hado acerca del e.ron",n de papanlCooua, o a

I
"UC

--.3. L." I '-ma y ~~ un 13% que ha eocuchado algo, ""lo leo
cuchado naaa en TelUClOna ~ ..,~ .!

L__' lo' lo que refkja que éoto población no hene una¡Jican que e3 buerw fKICerlJe ,
I . 1 "la que tendría que oer clara y¡ente confiable y capacitoda. de m¡ormaclOn,
I illa de entender.

I

I
1
1
I

I
I
I

I

I
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IX. CONCLUSIONES

1. El 7% de la población estudiada conoce la imp or'- .
. ';

r.unCla que representa la
realr=cum del papanicolau de cérvix, y sow el 30% su beneficio, w

mlJeJJtraque es una población con un bajo nivel de co "

que

nocmuentos sobre el
tema.

2. La creencia má. popular dentro de las mujeres entrevis'-.L. Iac "
KIU(.JlJenre wn

al ~men e.: que eo bueno(100%) y que hay que Ir=érsew: y .ow un 30%

reficre no haber e.cucltado nada al respecto.

3. Las mujeres estudiadas indicaron qUR cada año (31%) y cada 6 nU!ses

(21%) sc realizaban el papanicolau w ,. ., que va con 10 que la lzteratura

Tt!comif!nda para esta p b~' ~ .
~

o 1On,sometida a un riesgo muy alto de padecer

cancer €k cérvix.

4. El 54% indicó que el personal de salud e. la fuente informativa que máo

les ha habladc a estas' bmUJeres, so re el papanicolau; y que el doctor (a)

(80%), es a quien prefiere ellta población para realizarle el exam,en.

J. La mayoría de Lu muie . ,
~ ;¡ res son Jove.,¿es que oscilan entre les 15

" 25 añ-os
(64%). De esta muestra, el 38% son anaI'--'- ,_o.

lo
-.

. .
¡uve~, con que adcmw; del

baJo nwel de c01Wcimientosobre el papanicolau, hace que esta poblad6n

aurnentc el riesgo de padecer cáncer de . .
cervlX, el que es prevenibh: con éste

examen. I

J40
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x. P.ECO¡.JENIJAClaf1ES,

1. Que el Ministerio de Salud Publico j' histencia Social, organ;". .harlas

eduealioos dirigidas a ésta población, acerco del papanicolau de cérvi.x,

ieniendo como fin primordial, concientizar sobre la impoJ1ancia Y

beneficios que representa la reaIizaoión del mismo paro la .aIud. lanto

aclual como futura.

2. NorrrlDfizar, dentro del prolocolo de profil=ia ".¡, la reoúzaeión del

papanicolau, a todas las -¡en. prostituta., coda leis me>e.Jde trabajo

continuo.

3. Mantener un programa permanente de eduroción j'
publicidad deNtro de

éota población, acerca del cáncer de cérvix, en relación a su origen, daño Y

C01lKcuencia.$ de are, a si m~mo sobre la importancia que tiene tI c:a1n€n.

de papanicolau, para .u detección temprana y de otras enfermedodc>.

4. Toma.r en cuenta lo. resultados del estudio, para c"ienlar las estrategias

que .. pueden elaborar para el fomento de ia ed""ación con respeeto al

papanicolau de cérvir, tomando como base la información con que cuentan

las mujeres trabajudoras del sexo.

41
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XL Re.<;lIME:lV

El papanicuIau , como prueba de tamizaje 80bre el cáncer de cérvi:r, e3 el

mejor y el m& importante. Conociendo que m., mujeN!5 trabajado7"a6del 6exo lJOn

un grupo con carocterÍ3ticcu muy e3peciale~1que hacen de ella8 una población

co,..Ukroda de alto ri€sgo <k poo.cer /o enfer"",ckui, la que por .u importanci<:

e$ necClfario que CQnozcan y que entiendan ltobre el bcrreficio que repre3enta el

examen de papanicolau como métodopreventivo de é6ta.

En el pre~ente e8tudio ¡,e inve..'ttigan lm cOTWcimientos y creencJa5 que

tienen lw nwjcru protltituta6, acerca del papanicolau de cérvix. E3te MI lleva a

cabo en el municipio de Chiquimulilla depto. De SIa. Rosa; encontrándose que el

33 % de lapoblocwn sonjóvene. de 21- 25 aiWs; de la. que 38%.on analfabetas.

La fuenk de inform=ión por "",dio de la cual el mensaje del papanicolau

llegó a la poblacwn en estudio fue el personal de .alud, de los cuale. el ooctor

(a), 30n 1m penon.Q$ que IJegún e6~ mujerclJ deberían de llevar a cabo el

examen; UmiencW como mayor raz6n de la no realización del mi$mo. no 600er

para qwJ .,irve (29%); pero IJ[ltaber que hay que hocérselo (13%); porque es bueno

(100%); J" que.., hace por la vagina o parte)' matriz (89%).

En cuanto al conocimiento del papanicolau de cervix 3(' encontró que el 7%

.ab. /o importancia del mismo (detectar cáncer), y el 30% el beneficio (prevenir el

cáncer); ia edad de inicio paro, la reaiizacién ck é~te en la ma~voría concluyó qu.e

cada aiu;J (31%). Existen una. Herie de creencW6 erróneas en rdadón al examen,

como le son; sa<:aenfermedade$ de la parre (7%)¡previene infia1OOCione6 )" otr~

que no han ~uchado nada al ~pectc (30%).
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.CUUTlOHARlO PARA EJ'ALllAB /.AS Q1EENr:JAS)'LOS CVJroaJDE/tTOS QI1ES<JBRE.&

I'APAHICVLAU DE CERI1.\'T/ENU /.ASJl1IJEJiES~ /JELSl:XO (PIlOSTlTllTAS);

DATOS PEI/SONAUS:
EDAD: '

SABELEER YESCRIBIR: SJ
SJSU.RESPUESTAESSJ QUEGRADOAPROBOP

NO

1. A qui edad imci6 relaciones sex:u<Jk! F

2. Q¡.d tiempo tiene €k ejerr:erla promtvcWn V

3. Haescuchadoaoercacklpapanjcolaualguootlf%?Si_~_.

4. Porqui medio recibjé la infoM>l4Ción
,

A:RtJdjoYlelevisión:-
C:Penonal di:salvd: -
E: Otros;,.

5. Con$ideraimpo11<mk~se el papa.nicoIau' Si

Porqui,
6. Conoce paro qué sirve el papanicolau di: cérvi.r

,

.....

B: Doc~memo e$Cnto:

D: lnfonn4Cwn del vecino:

No

7. Sabe en quépartR del cuerpoM hace el~kw!k C!érvú:f

-_.c~.-,~-_._-

8. Cada ewónro~mpo se reali.wel popanicolau de céroi:c'--.-
9. Sj nunca $e ha hecho elpapanicolau inmque po1Y[lléra.tónes:

1Q. Sabe desde que edad debe reanzar$e el papam.ookw de cérvix ,
------~--

11,Quép~nsa led di:1papanicolau di:cérvi.r1

A. & bueno. R No es bueno,

C.Prev~~ enfermedades,-- D.No nene impo71a11ciaen mi salvd. ----
E. Otros.

.l2. Qukn cree iWed que dtberic rcali.zark elpapanicolau de ciroix 1

18. Qué ha escuchado uswd acercadel papanicolau decérvix ?
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