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RESUMEN

Objetivo: determinar el nivel de conocimiento y
actitud frente a la vacuna contra el VPH en

Tafur CFM. Knowledge and attitude toward vaccine
of the human papilloma virus in girls from 5" year of
elementary school. Cuid salud, jul-dic 2014; 1(2).

ABSTRACT

Objective: To determine the level of knowledge
and attitude toward HPV vaccine in girls from

preadolescentes de escuelas de primaria ubicadaselementary schools located at Maternal and Child

en la jurisdiccion del Centro Materno Infantil de
Salud-Chorrillos 1l.Material y método: estudio

de enfoque cuantitativo, disefio descriptivo, de
corte trasversal; realizado en dos escuelas de
primaria. de la jurisdiccion del Centro
Maternoinfantil de Salud/Chorrillos-Lima; con una

Health Center-Chorrillos 1l areaMetodology:
Study of quantitative approach, descriptive design
and transversal; executed at two elementary school
of Maternal and Child Health Center area, with
111 girls. Data collection technique was used in
the survey instrument with the structured

muestra de 111 preadolescentes. Los datos se questionnaire. For the analysis of the data was

recolectaron mediante encuesta, utilizando como
instrumento un cuestionario. Para el andlisis de
datos se utilizé6 la estadistica descriptiva. El
proyecto fue evaluado por el comité de ética del
area de estudio.Resultados el nivel de
conocimiento en las preadolescentes frente a la
vacuna contra el Virus del papiloma humano
(VPH) fue medio (60%), con tendencia semejante
en el andlisis por dimensiones: generalidades del
VPH 'y conocimiento sobre la vacuna,
destacandose el desconocimiento de formas de
transmision y sintomas. En la actitud, el 60% se
clasific6 en indiferente, al igual que por
dimensiones: cognitiva (68%), afectiva (69%) y
conductual (70%).Conclusiones: el nivel de
conocimiento sobre la vacuna contra el VPH fue
medio con una actitud de indiferencia frente a la
vacuna. Es necesario fomentar mayor conciencia
sobre la importancia de la vacuna contra el VPH
en esta poblacion.

Palabras clave: neoplasias del cuello uterino,
papilomavirus, prevencién primaria, enfermeria.

used descriptive statitics, research also was
assessed by the ethics committee for the study
area. Results: The level of knowledge of pre
adolescents toward the HPV vaccine was regular
(60%), with similar trend in the analysis by

dimensions: general aspects of HPV and
knowledge about vaccine, highlighting the
unknowledge about transmission forms and

symptoms. In attitude, 60% was classified as
indifferent, same that by dimensions: cognitive
(68%), affective (69%) and behavioral (70%).
Conclusions: The level of knowledge toward the
HPV vaccine and attitude is regular with an
attitude of indifference toward vaccine. It is
necessary to promote major awareness about the
importance of HPV vaccine in this population.

Keywords: Neoplasms  of the cervix,
papillomavirus, primary prevention, nursing.
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INTRODUCCION

A escala mundial, el cancer cervicouterino
(CCU) es el tercer tipo mas frecuente en mujéres.
Vidal et al., citando a lénternational Agency for
Research, mencionan que su magnitud en América
Latina y el Caribe corresponde a una tasa
intermedia y que se sitla por encima de la media
de mortalidad de los paises desarrollados, con
escazas reducciones de mortalidad por esta
neoplasi&. La Organizacién Panamericana de la
Salud (OPS), para el periodo 1996-2001,
evidencia que las tasas de mortalidad por CCU,
segln edad, son persistentemente altas en El
Salvador, Nicaragua y Petusiendo que en
Ameérica del Sur Bolivia, Guyana, Paraguay y Peru
presentan las tasas mas altas de la Région.

En el pais, los tipos de cancer mas frecuentes
entre 2006-2011 fueron de: cérvix (14,9%),
estdmago (11,1%), mama (10,3%), piel (6,6%) y
préstata (5,8%). De todos los tipos de cancer
registrados, el 5,6% de casos de cérvix y el 0,4%
de mama fueron diagnosticados mediante un
programa de deteccion precoz o de tamizaje,
observandose entre las mujeres una mayor
proporcién de cancer de cérvix (24,1%), mama
(16,6%) y estomago (8,6%).

Se reconoce que esta neoplasia es prevenible

Existen diversos factores relacionados con la
prevalencia de esta infeccidhentre ellas el
desconocimiento sobre el VPH, las vias de
transmisiéon y su asociacién con la neopldsia.
Aspectos clave para la prevencién del CCU,
especialmente porque el nivel de conocimiento que
poseen las personas determinara su actitud hacia el
VPHY?y finalmente, su comportamiento de estilo
de vida sexual saludable.

Una de las medidas preventivas importante
para reducir la prevalencia de CCU es la vacuna
contra el VPH, reconociéndose que coberturas
mayores al 70% reducirian la carga de la
enfermedad significativament® Al respecto, la
OMS ratifica que la vacuna es una estrategia
basica en los programas de inmunizadion,
compuesta por una serie de tres inyecciones;
administrando la segunda inyeccién 1 o 2 meses
después de la primera, y luego, la tercera al sexto
mes de la primer#,sobre todo en nifias de 9-13
afios, ' debido a que la respuesta inmunolégica es
mayor a esa edad.

Segun la UNICEF, la adolescencia comprende
dos etapas: adolescencia temprana (10-14 afios) y
tardia (15-19 afos); siendo que en la primera etapa
el cerebro experimenta un subito desarrollo
eléctrico vy fisioldgico, casi duplicando el nimero
de células cerebrales por afio, en tanto que las

y tratable, con costos relativamente bajos y una redes neuronales se organizan radicalmente, con
reduccion importante de los niveles de riesgo para gran repercusion sobre la capacidad emocional,
la persona afectada; especialmente cuando e fisica y mental de la adolescente. Etapa deteriginan
dispone de métodos de tamizaje, diagnostico, parg ajustar conductas, pues las adolescentes estan
tratamiento y seguimiento apropiad§€n tanto, definiendo su identidad personal y sexual,
los paises de bajos y medianos ingresos muestran requiriendo de espacios donde reciban apoyo que

el mayor porcentaje de cas70|51_que refleja un  jes ayude a conciliar esta transformacion cognitiva
pobre control y escasas medidas de deteccion gmqcional, sexual y psicologica.

temprand.

En el Perq, el Ministerio de Salud (MINSA)
administra la vacuna tetravalente, que contiene
particulas similares a los virus de tipos 16, 18y 1
6, dirigido especialmente a las nifias de 5°grado de

primaria (0 si no estudia, el referente es tener 10
sexualmente activos contraera una infeccion de afos de edad), como parte de un programa

VPH en algin momento de su vida, existiendo mas preventivo entre el sector salud y educacion. Es
de 100 genotipos, algunos de los cuales se asocianmenester recalcar que el porcentaje de nifias que
con la carcinogénesis (13 genotipos); aunque 10s reciben las vacunas disminuye ostensiblemente al
tipos 16 y 18 son responsables de casi el 70% de |legar a la tercera dosi&’ a menos que se realice

casos. Actualmente, la prevalencia de infeccién yn trabajo de base poblacional concienziido.
por el VPH en mujeres a nivel nacional es

desconocida; las estimaciones disponibles de la Otro dato importante en el pais, es que en el
OMS hasta el 201(citado por Ramos y Venegas, (ltimo decenio el porcentaje de mujeres que inicia
asignan una prevalencia de infeccion de 7,5% en relaciones sexuales antes de los 20 ha crecido. La
las mujeres en general, con citologia normal y una ENDES-2011 mostré que la edad media era de 19
prevalencia de los subtipos 16 y 18 de 378%. afios en las zonas urbanas y de 17 en las rurales,

El principal factor de riesgo para el CCU lo
constituye la infeccion por el virus papiloma
humano (VPHYJ, cuya tasa de transmisi6n es
elevada y la mayoria de hombres y mujeres
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aunque Loreto y Ucayali muestran edades aun Para la recoleccién de datos, se solicitaron los
menores; un reciente estudigealizado en la permisos en cada institucion y con la aprobacion
ciudad de Ica determina esta edad en 14 dfios. de la direccion, se asisti6 a la reunién convocada
Realidad que impulsa a promover medidas por la “Asociacibn de Padres de Familia”
preventivas mas eficaces en este grupo, sobre todo (APAFA) para solicitar que los padres autoricen la
en la preadolescencia, etapa crucial para intarveni participacion de sus hijas en el estudio. En la
no solo con informacién que contribuya fomentar reunion se dio una breve explicacién del estudio y
una vida saludable integral, sino también medidas sus objetivos, aclarando ademas dudas; luego, se
profilacticas especificas que reduzcan riesgos de entregd a cada padre la Hoja de Consentimiento
contraer, a futuro, el virus de inmunodeficiencia Informado, recalcando la importancia de firmarlo.
adquirida, las infecciones de transmisién seXual, En un segundo momento, se realizé6 una reunién
entre ellas, el VPH y CCU, consecutivamente. con las preadolescentes para entregarles la Hoja de
Asentimiento Informado, a quienes sus padres
Por lo expuesto y dada la ausencia de habian autorizado participar. Finalmente, por libre
informacion sobre el saber que tienen las voluntad, procedieron a desarrollar el cuestionario
preadolescentes respecto a la vacuna contra el luego de informales sobre el estudio y responder a
VPH, el objetivo de este estudio fue determinar el sus dudas e inquietudes.
nivel de conocimiento y la actitud frente a la

vacuna contra el papilomédrus, en preadolescentes El cuestionario fue elaborado por la
mujeres de instituciones de educacién primaria, investigadora, basado en la revision de la liteaatu
ubicadas en la jurisdiccion déentro Materno Para la variable actitud se consider6 la escala de
Infantil de Salud de Chorrillos-Lima. likert utilizando valores de 1-5: totalmente de acuerdo
(5), de acuerdo (4), ni de acuerdo ni en desacuerdo
METODOLOGIA (3), en desacuerdo (2) y totalmente en desacuerdo

(1) para los items positivos; invirtiéndose los
valores en caso de que el item fuera negativo. Para
la variable conocimiento, las respuestas fueron
dicotomicas con uso de distractores; asignandose
un punto (1) a la respuesta correcta y cero (@) a |
incorrecta; las preguntas se dividieron en dogpart

la primera contenia seis preguntas con respecto al
virus del papiloma humano y la segunda cinco
preguntas sobre la vacuna contra el VPH.

El estudio fue de enfoque cuantitativo,
método no experimental observacional, disefio
exploratorio  descriptivo, realizado en la
jurisdiccién del Centro Materno Infantil de Salud
Chorrillos, distrito de Chorrilllos-Lima/Perd,
durante el segundo trimestre del 2012.

La poblacion fue constituida por estudiantes
pertenecientes a dos escuelas mixtas: una estatal,

de nivel primario y otra privada (laica), de nivel El instrumento fue sometido a validez de
inicial, primario y secundario; conna poblacion contenido, mediante juicio de expertos, en la que
aproximada de 1800 estudiantes (solo primaria). participaron 10 profesionales entre ellos, médicos
Ambas escuelas estan localizadas en el area urbanay enfermeras encargados de los programas de
y congregan a estudiantes de nivel socioeconémico salud del nifio y adolescente, ademéas de un
medio; la primera ofrece estudios diurno mafiana y estadista. Para la confiabilidad del instrumento se
tarde y la segunda, diurno solo mafiana. Entre 10s aplicé la prueba piloto en un colegio que no formé
criterios de inclusion se considerd: preadoleseente parte del estudio, pero que presentaba las mismas
femeninas de 10 afios de edad cursando el 5° gradocaracteristicas de la poblacién en estudio. Los
de educacion primaria (07 aulas de la escuela resultados de esta prueba mostraron una

estatal y 04 aulas de la privada), con asistencia confiabilidad de 0,69 para conocimiento y 0,66
regular a clases, que hayan recibido la vacuna para actitud.

contra el VPH y participacion voluntaria. Y entre

los criterios de exclusibn se consideraron: El proyecto del estudio fue evaluado y
adolescentes con retardo mental leve y aquellas aprobado por el Comité de Etica del Hospital
que presentaron problemas de aprendizaje; toda Maria Auxiliadora, ubicado en el distrito de San
vez que actualmente se desarrolla la educacion Juan de Miraflores (Oficio N°809-12-HMA-
inclusiva. De este modo, la poblacion finita lo QADI-DG), debido a que el Centro Materno
constituyeron 156 estudiantes mujeres Infantil de Salud de Chorrillos no cuenta con un
pertenecientes a 11 aulas (de ambas escuelas),comité de ética e investigacion, pero corresponde a
guedando la muestra constituida por 111 la jurisdiccion de Maria Auxiliadora. Cabe resaltar
estudiantes, quienes fueron seleccionadas medianteque la informacion recolectada solo fue utilizada
muestreo de tipo probabilistico estratificado. para fines del estudio, preservando el anonimato de
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los sujetos participantes, respetando los prinsipio
éticos de investigacion como la autonomia,
justicia, beneficencia, fidelidad y veracidad.

En el gréfico 2, se identifica que mas del 75%
de las preadolescentes tenia conocimiento sobre la
definicién y las consecuencias del VPH, pero un

importante namero de ellas (86%) desconocia
Para el analisis de datos, la informacion sobre los sintomas que produce el virus. Asi
recolectada fue codificada en una base de datos deltambién, solo el 50% (56) sabia de los formas de

programa Excel 2007, luego procesada en paquete transmision y 39% (43) desconocia el agente
estadistico SPSS. v.21 utlizando estadigrafos causal.

descriptivos; para su presentacion se utilizaron

tablas y gréaficos. Previamente, se utiliz6 la paueb o .

de estaninos para determinar los niveles de las Créafico 3: Conocimiento acerca de la vacuna

variables, de ese modo el conocimiento se clasifico contra €l virus del papiloma humano segin

en: nivel bajo< 6 puntos; medio de 6-9 puntos y |nd|ca_1dor§s en mu_Jeres preadolescentes del 5° afio
alto > a 9 puntos. Con relacion a la actitud, la de primaria - Chorrillos 2012.

clasificacion fue de: rechazo < 33 puntos,

indiferencia de 33-42 puntos y de aceptacién > a

90%
42 puntos.

80%
70%
60%
Gréfico 1: Nivel de conocimiento acerca de la  50%
vacuna contra el virus del papiloma humano en 40%
mujeres preadolescentes del 5°afio de primaria - 30%
Chorrillos 2012. 20%
10%

21% 0%

RESULTADOS

Edad de
inicio Importancia Lugar

Ram
60%

Dosis

4 Conoce i No conoce

HMAlto EMedio LiBajo En el grafico 3, el 86% (96) de las
preadolescentes conocia la edad de inicio de la

vacuna y la dosis; aunque un 74% (82) desconocia
En el grafico 1, se destaca que el 60% (67) de su importancia y cuéles eran las reacciones
las preadolescentes se clasifico en el nivel medio, adversas 35% (61).

aunque un 21% (23) obtuvo un nivel bajo.

Gréfico 4: Actitud acerca de la vacuna contra el

virus del papiloma humano en mujeres

generalidades del virus del papiloma humano preadolescentes del 5° afio de primaria - Chorrillos
segun indicadores en mujeres preadolescentes del2012.

5° afio de primaria - Chorrillos 2012.

Grafico 2: Conocimiento acerca de las

90% N
80%
70% A
60%
50%
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W Aceptacién OlIndiferencia B Rechazo

Definicion En el gréafico 4, se identifica la actitud de las
Agente .
causal TForma§ de Sintomas _ : preadolescentes frente a la VPH, siendo que el
ransmision g 2 . .
onsectencias 60% (67) de ellas se clasifico como indiferenta a |
vacuna y un importante 18% (20) lo rechazaba.

4 Conoce M No conoce
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Gréfico 5: Actitud acerca de la vacuna contra el la vacuna (grafico 1); especialmente sobre los
virus del papiloma humano segun dimensiones en sintomas principales de la virosis y sus formas de
mujeres preadolescentes del 5° afio de primaria — trasmision (grafico 2). Con respecto a la vacuna,
Chorrillos 2012. no le dan la debida importancia, desconociendo sus
efectos secundarios y a dénde acudir para la
inyeccion (grafico 3). Datos que cobran relevancia
en esta poblacién al reconocer el riesgo latente de

68% 69% 70%

70% A
60% -
50% o
40%
30% A
20% -

17%

15%
D/

0%
J

desarrollar CCU en alguna etapa de la vida, sobre
todo que actualmente existe la vacuna que podria
reducir ese riesgo entre un 35-80% a lo largo de
toda la vid&?

Otro estudigealizado en Matanzas/Cuba, con
adolescentes de ambos sexos entre 14 y 15 afos

10% - revel6 que més del 90% tenia bajo conocimiento y
0% : : ; s6lo 12,7% identific6 al VPH como factor de

Cognitivo  Afectivo  Conductual riesgo para la génesis del CEUAsimismo, un

M Aceptacién i Indiferencia 4 Rechazo estudio realizado en Santiago de Chile con
adolescentes escolares 13-19 afios de edad, mostro
que el 23% desconocia la existencia de la vacuna
contra VPH, otros casi 70% sefial6 que es
necesario haber tenido pareja sexual para reeibir |
vacunal’ Idea que también es concebida por
personas adultas, entre ellos los padres y madres
de las preadolescent®s.

En el grafico 5, sobre la actitud de las
preadolescentes por dimensiones, sobresale en las
tres dimensiones la actitud de indiferencia: 68%
(76), afectiva 69% (77) y conductual 70% (78)
respectivamente, siendo significativo también la
proporcién de rechazo en cada una de ellas.

, Concepciéon errénea que potencializa el
DISCUSION riesgo para infectarse con el VPH. Algunas
Actualmente, casi 80 millones de personas teoristas de enfermeria destacan que el éxitosde lo
(alrededor de una de cada cuatro) estan infectadassistemas de salud dependera mucho de los
de VPH en los Estados Unidos, siendo que unos 14 conocimientos que las personas poseen para
millones, incluidos los adolescentes, se infectan cuidarse y prevenir enfermedadé&onocimiento
con este virus cada aﬁ‘bDato gue muestra un que puede devenir de la experiencia cotidiana de
escaso conocimiento sobre medidas de prevencién Un entorno saludable, en donde se practiquen
(vacunacién) y control en la poblacion. En un medidas de proteccion y cuidado respecto a una
estudio reciente con adolescentes de 13-19 afios devida sexual sana y responsable basado en la
edad, se establecié que 23% desconocia la  Cultura, la ética y el desarrollo de la cienia,
existencia de la vacuna contra el VPH. especialmente con padres y madres informados
gue colaboren proactivamente con el cuidado de la
En este estudio, se aborda solo la primera salud de si mismo y de la comunidad.
etapa de la adolescencia, caracterizada por la
sucesion de importantes cambios y segun la Cabe recordar que los conocimientos son
manera en que se las afronten, éstas tendrandeterminantes en el desarrollo de las actitudess pu
repercusiones positivas 0 negativas en la vida €stas emanan de la experiencia de todo lo conocido
futura, especialmente porque engloba un periodo Por la persona. Es decir, que no puede generar
conflictivo y de trénsito; en la que se vuelven actitud aquello que no esta plasmado en la memoria,
fragiles a situaciones de intimidacion o acoso, o Sea a traves del aprendizaje formal o informal
sentirse confundidos acerca de su propia imagen (cotidiano, creencias, costumbres). Segun Brifiol et
personal y sexudf. Debido a esto y porque se al.”® las actitudes son evaluaciones globales y
estan preparando para ejercer una vida sexual relativamente estables que las personas hacen sobre
saludable, recibir suficiente informacién de algo (personas, ideas o cosas), lo cual se coyestitu
prevencién y proteccion para la salud y su €nobjeto de la actitud y, en este caso, la vacuna.

bienestar es relevante. ) ) )
De acuerdo con esta premisa, el nivel medio

Los resultados muestran que el conocimiento de conocimiento sobre el VPH y la vacuna en las
en las preadolescentes fue de nivel medio, Preadolescentes del estudio genero
destacando que el 21% desconoce sobre el VPH y consecuentemente, una actitud de indiferencia en
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el 60% de ellas, con un importante porcentaje de
rechazo (grafico 4) e igual tendencia en el arglisi
de los datos por dimensiones (grafico 5). Al
respecto, el estudio de Mofasobre el conocimiento

ese sentido, sensibilizar a las preadolescentes sob
la vacuna contra el VPH y otras medidas de
proteccién de riesgo es importante, acciones que
deben ser consecuentes en el proceso de la vida y

y las actitudes de madres y adolescentes hacia la no solo cuando se enfrenta un problema.

prevencion del cancer cervical mediante el uso de
la vacuna contra el VPH, identificd en el pretest
que el 50,9% de la poblacién desconoce cémo se

Las escuelas deben ser focos de atencién para
detectar los aspectos positivos susceptibles de

previene. Porcentaje que mejoré luego de haberlas promocién, o de aspectos negativos que requieran

informado y en el postest el 76,4% de la poblacion
refirié que aceptaria vacunarse.

Castro-Reyes et al.mencionan que existe
mayor necesidad de aplicarse la vacuna en las
adolescentes conforme crecen, lo que significa una
mayor conciencia y preocupacion por la proteccion
de si misma. En tanto, esta informacién debe llegar

oportunamente a la poblacion interesada; un espacio en
son las escuelas, donde juntos, padres e hijas,

cambios o0 adaptaciones. Son necesarias las
campafas de saludformativas, que se puedan dar
también mediante los medios masivos de
comunicacion haciendo uso de la tecnologia que se
dispone actualmente.

Entre las limitaciones del estudio, se destaca el
reducido tamafio de la poblacion y la direcciondlida
la seleccion de las escuelas, no siendo
necesariamente representativas de las

docentes y profesionales de salud pueden fortalecer preadolescentes en el Per(; pais en el que existen

lazos de trabajo comunitario, con acciones de salud
preventivo promocionales. Esto también se

correlaciona con la teoria de Nola Pender, quien en
su modelo de promocion de la salud refiere que

diferencias socioecondmicas marcadas segun sea
el area geografica donde se reside. Por otro lado,
comprende un primer estudio exploratorio descoptiv

gue analiza dos variables importantes que, a la

para obtener un estado 6ptimo de salud es necesariolarga, intervienen en el ejercicio de la vida séxua

anteponer siempre acciones preventivas. La autora,

basada en la Teoria de la Accion Razonada,
considera a la intencion de una conducta como el
mejor indicador o previsor del comportamieffto,

el cual es alimentado con las creencias y las
normas subjetivas que se crean en el entSiBo.
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Correo electrénicdiorellatafurcerna@gmail.com
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