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Nivel de conocimiento sobre el virus del papiloma humano en estudiantes de bachillerato de
la Unidad Educativa José Peralta de Cafiar, Ecuador. 2024-2025

Edison Israel Ortiz Padilla, Adriana Fernanda Ulloa Castro

Universidad Catolica de Cuenca, edison.ortiz@est.ucacue.edu.ec

RESUMEN

Antecedentes: En Ecuador, diversos estudios han evidenciado que una parte considerable de los
adolescentes presenta un bajo nivel de conocimiento sobre el Virus del Papiloma Humano
(VPH). Muchos no comprenden su forma de transmision ni su vinculo con el cancer de cuello
uterino, y existe desinformacion sobre la vacuna y su eficacia. Esta situacion resalta la
necesidad de fortalecer la educacion sexual integral en el sistema educativo. Obijetivo:
Establecer el nivel de conocimiento sobre el virus del papiloma humano, en estudiantes de
bachillerato de la Unidad Educativa José Peralta, Cafar-Ecuador, 2024-2025. Metodologia:
estudio de disefio cuantitativo, no experimental, descriptivo con un enfoque de corte transversal,
Instrumentos de recoleccién con nombre, “Cuestionario sobre el conocimiento del virus del
papiloma humano”, datos almacenados en programas digitales como Excel y SSPS. Resultados:
de un total de 239 encuestados el 37.5% conocimiento alto, el 37.5% medio y el 25% bajo
conocimiento sobre VPH. Conclusiones: El estudio en la Unidad Educativa José Peralta
(Canar-Ecuador) revel6 que el nivel de conocimiento sobre el VPH entre los estudiantes de
bachillerato es variado, con un 37,5% mostrando conocimiento medio o alto y un 25% bajo. La
mayoria tiene 16 afios, predominan las mujeres (52,27%) y un alto porcentaje vive con sus
padres. Ademas, se hall6 una relacién significativa entre el nivel de conocimiento y factores
como el sexo, la edad y la participacién en actividades extracurriculares.

Palabras clave: cancer, prevencion, transmision, virus del papiloma humano
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Knowledge Level About the Human Papillomavirus in High School Students of the José
Peralta Educational Unit of Cafiar, Ecuador, 2024-2025

5. ABSTRACT

Background: In Ecuador, several studies have shown that a considerable portion of adolescents
has a low level of knowledge about the Human Papillomavirus (HPV). Many do not understand
its mode of transmission or its link to cervical cancer, and there is misinformation about the
vaccine and its efficacy. This situation highlights the need to strengthen comprehensive sexual
education in the educational system. Objective: To establish the level of knowledge about the
human papillomavirus in high school students of the José Peralta Educational Unit, Cafiar-
Ecuador, 2024-2025. Methodology: A quantitative, non-experimental, descriptive study with a
cross-sectional design was conducted using a data collection instrument entitled “Questionnaire
on Knowledge of Human Papillomavirus,” with data stored in digital programs such as Excel
and SPSS. Results: Out of a total of 239 respondents, 37.5% had a high level of knowledge,
37.5% had a medium level of knowledge, and 25% had low knowledge about HPV (Human
Papillomavirus). Conclusions: The study at the José Peralta Educational Unit (Cafar-Ecuador)
revealed that the level of knowledge about HPV among high school students is varied, with
37.5% showing medium or high knowledge and 25% low. The majority were 16 years old,
females predominated (52.27%), and a high percentage live with their parents. Furthermore, a
significant relationship was found between the level of knowledge and factors such as sex, age,
and participation in extracurricular activities.

Keywords: cancer, prevention, transmission, human papillomavirus
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INTRODUCCION

El vph es una infeccion de transmiccion sexual con mas precencia a nivel global, teniendo una
incidencia muy significativa en el sector salud, debido a que ésta tiene gran asociacion con
diversas patologias dentro de las cuales esta incluida el cancer cervical, este virus es
perteneciente a la familia papillomaviridae, dentro de la misma contiene una gran diversidad
genotipica la cual cuenta con més de 200 tipos identificados hasta la actualidad, éstos los
podemos organizar en tres grandes grupos conocidos como los de alto medio y bajo riesgo

ordenados segun su potencial oncogenico (1).

Su estructura es relativamente simple viéndolo desde la perspectiva del ADN debido a su doble
cadena sin envoltura con un tamafio de aproximadamente unos 55 nm de diametro, su genoma
se va a encontrar compuesto por tres zonas regiones, la primera region conocida como region
temprana (E), dedicada a codificar proteinas, en la transformacién celular, la segunda zona
conocida como region tardia (L), dedicada a la codificacion de las proteinas, y por dltimo una
region regulador larga (LCR), la cual va a encontrarse conteniendo elementos necesarios para

un correcto control de la expresion genética y de la replicacion del adn viral (2).

La transmision de VVPH suele ocurrir principalmente a cuando hay contacto sexual, sin embargo,
no podemos dejar de lado otras causas de transmision como son, el contagio que existe de la
madre hacia el hijo en el momento del trabajo de parto, recalcando que ésta suele ser mucho

menos frecuente (3).

La mayor parte de infecciones por VPH terminan siendo de tipo transitorio y asintomatico
resolviéndose de manera espontanea en un periodo de 12 a 24 meses gracias a la respuesta
inmunoldgica del huésped, sin embargo, no podemos dejar de lado que en un porcentaje de los
pacientes infectados la infeccidn es persistente, lo que lleva al desarrollo de lesiones precursoras

y eventualmente creacidn de canceres genitales y orofaringeos (3).

dentro de su tratamiento tenemos formas de gran aprovechamiento como son la vacunacién y

las estrategias de prevencion tanto primarias como secundarias (4).



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El Virus del Papiloma Humano (VPH) es una de las infecciones de transmision sexual mas
prevalentes a nivel global, siendo comun que la primera exposicion ocurra poco después del
inicio de la vida sexual. Las enfermedades relacionadas con este virus presentan elevadas tasas
de morbilidad y mortalidad (5-6).

Este panorama ha generado un impacto considerable en la salud pablica, lo que ha impulsado
la implementacion de estrategias preventivas para reducir la propagacion del VPH. De acuerdo
con la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), el cancer de cuello uterino se encuentra entre
los cuatro tipos de cancer mas frecuentes en mujeres a nivel mundial, con aproximadamente

660,000 nuevos casos y 350,000 muertes registradas en el afio 2022 (7).

Anivel global, el cancer de cuello uterino registra una incidencia de 21,2 casos nuevos por cada
100,000 mujeres, mientras que en Latinoamérica esta cifra es alin mayor, alcanzando 22,8 casos
por cada 100,000 mujeres anualmente. Este tipo de cancer representa la tercera causa de muerte
por cancer en el mundo, con aproximadamente 300,000 fallecimientos al afio y una tasa de
mortalidad estimada en 10,3 muertes por cada 100,000 mujeres. En Latinoamérica, ocupa el
segundo lugar como causa de muerte por cancer en mujeres, con una tasa de 10,1 decesos por

cada 100,000 mujeres cada afo (8).

En 2022, més del 94% de las 350,000 muertes por cancer cervicouterino ocurrieron en paises
de ingresos bajos y medianos, lo que evidencia una brecha en el acceso a la prevencion y

tratamiento (9)

En cuanto al conocimiento sobre esta enfermedad, un analisis multicéntrico basado en la
revision de 64 estudios concluyod que, a pesar de la alta prevalencia del VPH a nivel mundial,
la informacion sobre el virus sigue siendo limitada entre la poblacion. Factores culturales,
incluidas creencias y tradiciones relacionadas con la sexualidad dentro del entorno familiar y
social, influyen en la percepcién y comprensién del VPH. Esto dificulta tanto su prevencion
como su deteccion temprana, reflejando una falta de informacion entre las mujeres sobre su

transmision, evolucién, medidas de prevencion y posibles consecuencias (10)

Los resultados evidencian una significativa falta de informacion sobre el VPH, lo que resalta la
urgencia de desarrollar camparias de concienciacion y educacion sobre el tema. Ademas, se ha
identificado que los adolescentes con lesiones benignas representan una de las principales

fuentes de transmision del virus. La falta de supervision y el escaso conocimiento que poseen

2



los jovenes sobre el VPH aumentan su vulnerabilidad con el tiempo. En este contexto, la
exposicion recurrente al virus durante la adolescencia puede derivar en serias complicaciones

de salud a largo plazo (11).

Este estudio cobra relevancia al buscar evaluar el nivel de conocimiento sobre el VPH vy los
factores determinantes que contribuyen a su propagacion, ademas de analizar su estrecha
relacion con el desarrollo del cancer de cuello uterino, aspectos fundamentales para la

formulacién de estrategias preventivas eficaces (12).



JUSTIFICACION

El virus del papiloma humano (VPH) es la Infeccion de transmision sexual mas comunes a nivel
mundial y se relaciona directamente con el desarrollo de diversos tipos de cancer especialmente
el cancer cervical. La etapa de la adolescencia es un punto critico en la formacién de habitos y
comportamientos sexuales por lo que es necesaria la evaluacion del nivel de conocimiento sobre

el VPH en los individuos (13).

Hablando fundamentalmente del nivel de conocimiento, podemos mencionar que en América
latina, se realiz6 un estudio en el cual ser revelan datos como que en México el nivel de
conocimiento en mujeres que han escuchado hablar sobre el VPH es de 96,5%, en argentina un
40%, de los estudiantes encuestados y de forma variable escucho hablar sobre el VPH, y como
resultado final del estudio con acotaciones con mas datos se obtuvo resultados concluyentes de

que el conocimiento demostrado es regular (14-15).

Ecuador no esta exento de esta situacion. Una estimacion de la OMS notifica un porcentaje del
80% de la poblacidn que es activa sexualmente alrededor del mundo contraera al menos 1 vez
en su vida la enfermedad. Se destaca también, qué anualmente hay un reporte de 500,000 casos
de CA de cuello uterino, lo que nos da como resultado un total de 260,000 muertes por la
patologia, este antecedente nos motiva y nos obliga a llevar a cabo investigaciones para evaluar
y comprender los riesgos y las consecuencias que implica adquirir una infeccidn de transmisién

sexual, especialmente considerando que ocurre durante la adolescencia (16).

La falta de conocimiento sobre el VPH y sus consecuencias no solo aumenta la vulnerabilidad

de los adolescentes a contraer la infeccidn, sino que también limita la efectividad de las



estrategias de prevencion, como la vacunacién y el uso de métodos de proteccion durante las

relaciones sexuales (17).

La presente investigacion busca establecer el nivel de conocimientos existente sobre VPH en
los adolescentes incluyendo aspectos como su transmision, sus consecuencias en la salud y la
importancia de la vacunacion. Los hallazgos permitiran identificar areas prioritarias para

intervenciones educativas y de sensibilizacion.

Los resultados priorizaran al desarrollo de politicas publicas y estrategias de salud que
beneficien a este grupo etario, fomentando la prevencion y disminuyendo el impacto de las
enfermedades relacionadas con las ETS. Se busca no solo mejorar el bienestar de los

adolescentes sino también fortalecer la salud colectiva.

En conclusion, la presente investigacion busca determinar el nivel de conocimiento sobre el
virus del papiloma humano, en estudiantes de bachillerato de la Unidad Educativa José Peralta,

Cafar-Ecuador, 2024-2025.



FUNDAMENTO TEORICO

VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO

Historia.

Las verrugas como lesiones cutaneas han sido identificados en tiempos antiguos y afectan a casi
todas las especies de mamiferos. En la primera década del siglo 20, se determind su origen viral
en los seres humanos al demostrar experimentalmente su capacidad de transmision mediante la
inoculacién de extractos libres de células provenientes de tejido condilomatosis. En 1933, El
cientifico aleman Shope logro aislar el primer papilomavirus en animales de cola de algodon
de conejo y, posteriormente, en estos animales, se indujeron carcinomas escamosos aplicando

alquitran de hulla como indicador tumoral de los papilomas (18).

En 1956, Los cientificos austriacos Koss y Durfee introdujeron el término "atipia coilocitotica™
para nombrar anomalias en células tipo escamosas, caracterizadas por grandes coilocitos,
observadas en las citologias cervicales de pacientes con carcinoma invasivo. Mas adelante, en
1976 y 1977, Meisels y Fortin, junto con Purolay Savia, postularon a las células del condiloma
acuminado, con caracteristicas de contenido virales compatibles con VPH, eran iguales a los

coilocitos descritos por Koss y Durfee (19).

En 1977, el cientifico Zur Hausen sugirio una posible relacion entre el cancer cervical con el
VPH. Durante la misma década, se describieron modelos de varios tipos de carcinogénesis viral
en humanos con carcinomas escamosos cutaneos asociados a la epidermodisplasia

verruciforme, una lesion dérmica causada por algunos tipos de VPH (19).



Definiciones.

El VPH es un virus de tipo ADN que se encuentra en la gran familia Papillomaviridae, este no
posee ningun tipo de envoltura, dentro de las medidas de este tenemos: didmetro 52-55 nm, su
composicion se basa en una capside proteica, la misma que esta conformada por en un 95 % de
proteinas L1, ademas de un 5% de la proteina L2, estas van a ensamblarse para realizar la

formacion de capsdmeros icosaédricos (20).

Estructura gendmica.

Los serotipos se encuentran formados por una capside proteica, donde la P. L1 representa un
95% de su composicion, laP. L2 ocupa un 5% restante. Estas proteinas se organizan para formar
capsomeros con una disposicion icosaédrica, estructura que se utiliza en la elaboracién de

vacunas con fines preventivos (21).

En la parte interna de la capside se encuentra un ADN bicatenario con estructura circular, que
abarca aproximadamente 8000 pares de bases. Este material genético estd conformado de 8
genes y 1 region reguladora no codificante. Que tiene la finalidad de ayudar a su ciclo

replicativo (21).

El genoma de esta infeccion esta compuesto por 2 grupos geneticos: los cuales se expresan al
inicio, denominados G. E, y los que se activan en las fases finales de la replicacion, llamados
genes L. Entre los genes tempranos se encuentran E1, E2, hasta E7, aunque el gen E4 en
ocasiones se clasifica como un gen tardio. Por otro lado, los genes tardios incluyen L1y L2.
Los genes tempranos codifican proteinas esenciales que ayudan a la replicacion, regulacion del
virus y su potencial oncogénico, mientras que los G.T “genes tardios” estan formadas por las

proteinas de la capside (22).



El genoma del VPH se organiza en 3 regiones principales: una de cuatro mil pares de bases
encargada de codificar estructuras proteicas para la replicacion viral y la transformacion celular,
otra de tres mil pares de bases que codifica las proteinas de estructura del virus y, finalmente,
una zona no codificante de mil pares de bases que contiene los estructuras reguladoras

responsables de la replicacion y transcripcion del ADN viral (21).

Epidemiologia.

El VPH es una ITS, mas frecuentes actualmente. Un dato relevante es quela infeccion de VPH
de riesgo elevado en mujeres con citologias normales alcanza un 10,4%. Sin embargo, es crucial
destacar que estas cifras pueden aumentar hasta un 36,5% en paises tercer mundistas, lon que
nos indica la gran importancia de intervencion en los problemas, con estrategias especificas en

esas regiones (23).

Epidemiologia Mundial del VPH

A nivel global, en 2019, el VPH fue responsable de aproximadamente 620,000 nuevos casos de
cancer en mujeres y 70,000 en hombres. EI cancer cervicouterino represento la cuarta causa de
cancer y muerte por cancer en mujeres en 2022, con alrededor de 660,000 nuevos casos y
350,000 muertes. Mas del 90% de estos canceres estan relacionados con infecciones por VPH.
La prevalencia de infecciones por VPH de alto riesgo (VPH-AR) en mujeres con citologia

normal es del 10.4% a nivel mundial, alcanzando hasta el 36.5% en paises en desarrollo (24).

En Colombia hay una presencia de una prevalencia de la infeccion en un 15% en pacientes
mujeres que oscilan en edades de 15 y 64 afios de edad, esta diferencia los casos nuevos de la
infeccion en los distintos paises a nivel mundial, puede verse fundamentado en la calidad de
cada uno de ellos para realizar programas de tamizacion, con lo cual quedaria explicado de el

por que la correlacion inversa que existe entre las tasas de cancer cervical y de la estabilidad



econdmica de cada uno de los paises, es asi como podemos explicar que mientras el pais sea de
menor capacidad econdmica, esta patologia carcinogénica como lo es el ca de cuello uterino
puede presentarse en mayor cantidad, como por ejemplo en el caso de &frica, contrario a paises
con mayor potencia econémica y con mayor desarrollo se presentan patologias carcinogénicas

como el cancer de ano con mayor frecuencia en comparacion con las de cuello uterino (25).

Por datos aportados por la SOLCA en Ecuador En el afio 2014, al CA de cuello uterino se lo
podia situar en un indole en el cual de 10.000 habitantes 29 presentaban cancer de cuello
uterino, este equivale a que en cada 100.000 mujeres hay 14,4 casos con presencia de ca de
cuello uterino, teniendo cifras ya méas exhaustivas y de indole mas definido por provincias, se
presentan en Quito una tasa de que por cada 100.000 mujeres un 35,6 sufren la patologia,
teniendo como segunda de la lista a Loja con un nimero de 34.1 , Guayaquil que se presenta
con un 22.3, Cuenca con un 21,3 EI Oro con un 18.8 y por tltimo Manabi con un 14, destacando
que cada uno de estos datos es por cada 100.000 mujeres, se ha estimado que hay 1200 casos

nuevos y cerca de 400 decesos por esta patologia en Ecuador (26).

VPH Fisiopatologia

El VPH es un agente patdgeno con genoma de cadena doble con el objetivo principal los tejidos
de tipo epitelial escamoso, afectando tanto la piel como las membranas mucosas de areas

genitales, anales y de la orofaringe (27).

En el interior de su genoma contiene 8 ORF y dentro de este se describen tres distintas

secciones: (27)

e Regidn de control
e Region temprana

e Region tardia



Mecanismo de Infeccién y Replicacion Viral

El VPH penetra a través de micro abrasiones en la piel 0 mucosas y se une con receptores
celulares epiteliales basales. Una vez dentro, su ADN se transporta al nucleo, donde la

maquinaria celular permite su replicacion sin causar una respuesta inmune temprana (27).

Fases de la infeccion:

e Fase temprana: Expresion de genes E, reguladora de replicacion de ADN viral a més de
proliferacion celular (29).
e Fase tardia: Expresion de genes L (L1 y L2), que codifican proteinas estructurales para

la formacion de nuevas particulas virales (27).

Relacion con el Cancer Cervicouterino y Otras Neoplasias

Algunas variantes del VPH, especialmente los serotipos VPH-16 y VPH-18 se presentan como
de gran riesgo, pueden inducir carcinogénesis. Esto ocurre principalmente por la accion de las
proteinas oncologicas, que inactivan los supresores tumorales p53 y pRb, promoviendo la
inmortalizacion celular y el desarrollo de displasias que pueden progresar a cancer invasivo

(28).

« Proteina E6: Se une a p53 y lo degrada evitando la apoptosis celular (30).
o Proteina E7: Inactiva pRb, liberando factores de transcripcion que inducen la

proliferacion celular descontrolada (28).

Respuesta Inmune y Persistencia Viral

El VPH evade la inmunidad innata al no inducir una respuesta inflamatoria significativa. La

respuesta del sistema adaptativo inmune (mediada por linfocitos T y produccion de anticuerpos)
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es clave para la eliminacion viral, pero en algunos casos, el virus persiste durante afos,

aumentando el riesgo de transformacion maligna (28).

Factores de riesgo.

Para empezar a hablar sobre los factores de riesgo que se presentan dentro del VPH tenemos
que resaltar que esta estrechamente relacionado con conductas que son de alto riesgo para esta
infeccion, sin embargo, también podemos resaltar otros aspectos que son de vital importancia

y favorecen el contagio: (29)

Precoz inicio de la vida sexual

Como infeccion con ITS de otros tipos

Numero de parejas sexuales

Multiparidad

Edad

Tabaquismo

Circuncisién

Deficiencias nutricionales de alimentacion

Factores hormonales

Factores genéticos
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Transmision.

El VPH es una ITS predominante en la via sexual es decir predomina en el contagio por via
vaginal, anal y oral, y si bien este puede contagiarse por otras vias como materno-fetales o por
material o ropa intima contaminada tenemos que recalcar que las vias no sexuales son muy
bajas a comparacion de la via sexual. En muy pocas situaciones se han presentado casos en los
cuales una madre pueda contagiar a su hijo el VPH al momento del parto, y si este fuera el caso
el recién nacido podria presentar infecciones a lo largo de su boca su laringe o también en su

garganta (30).

Dentro de las poblaciones que son de mayor riesgo o susceptibilidad para contraer este tipo de
infeccion son los pacientes que oscilan entre los 15 a 24 afios, esto debido a que hay un inicio
de la intimidad sexual sin ningin método de barrera el cual pueda ayudar a la prevencion del
contagio y otro factor de gran importancia es el conocimiento que presentan los mismos, que

se recalca que es muy bajo, por lo que no hay buenos métodos de prevencion (30).

Clasificacion:

La clasificacion de este virus se ha topado con varias barreras debido a varios factores, este tipo
de virus no tiene como respuesta una humoral consistente, debido a este inconveniente no ha
sido posible darle una clasificacion por serotipos, a lo que debemos agregar gque este no cuenta
con prototipos de infeccion. Se realizé el analisis en muestras de cancer cervical en el 2003 en
1918 mujeres, de acuerdo con los tipos determinados detallando en cada una de las muestras

analizadas (31).

Tipos:
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Alto Riesgo 16-18-31-33-35-39-45-51-52-56-58-59-68-
73-82

Probable Alto Riesgo 26-53-66-12

Bajo riesgo 6-11-40-42-43-44-54-61-70-72-81-CP6108

Autor: Elaboracion Propia.

Se determiné en un estudio realizado en el 2012 que el serotipo de T. 16 causa mas de la mitad
de cancer cervicouterino que esta por encima del subtipo 18 con un 16.5%, en tanto que los

subtipos 52, 31, 45, 33 y 58 como causantes del 3 al 5 % de los casos (14).

Prevencion.

Prevenciéon Primaria.

Este enfoque de prevencion se centra en reducir al maximo la exposicion del paciente a factores
de riesgo, manteniéndolos en niveles que no representen un peligro para su salud. Las medidas
se dirigen a evitar la aparicion de la enfermedad, basandose en el control de sus causas directas,
asi como de los factores predisponentes. Su principal objetivo restar las aparariciones y
contagios de la patologia. Un ejemplo claro de este tipo de prevencién es la aplicacion de

vacunas:(31)
Vacuna bivalente.
Vacuna tetravalente.
Vacuna nonavalente.

Prevencion Secundaria.

13



Este tiene como objetivo fundamental un diagndstico precoz de la patologia sin que esta haya
tenido manifestaciones clinicas. Es decir, se fundamenta en la bisqueda de sujetos o pacientes
que estan aparentemente sanos pero que en realidad tengan la patologia se realizan acciones
que tienen como resultado un diagnostico precoz y un tratamiento oportuno, este tipo de
resultados los podemos obtener cuando el paciente tiene una revision medica periodica. En este
tipo de prevencion un diagndstico temprano y una captacion oportuna ademas de un tratamiento
adecuado son los pilares fundamentales un control eficiente de la enfermedad. En este tipo de
prevencion es fundamental realizar un diagndstico de manera temprana en conjunto con
controles periddicos para de esta manera retrasar en lo posible la aparicion de sintomatologia.

Dentro de los examenes para la deteccion de esta patologia tenemos:(31)

Citologia.

Colposcopia.

Histopatologia.

Manifestacion clinica.

tenemos que resaltar que la mayoria de las infecciones de tipo cervical por B pH son de tipo
asintomatica, y > 90% de las infecciones que son detectadas suelen aparecer en un periodo de
dos afios, se presume que esto sucede debido a los mecanismos inmunitarios mediado por las
distintas céelulas. Debemos destacar el hecho que el grado de seguridad de los distintos de
anticuerpos fisioldgicos que posee el sistema asi como la duracion de la inmunidad posterior a
una infeccion por BEP H son inciertos; solo en una cantidad de entre un 50% y el 60% De las
pacientes de sexo femenino van a desarrollar anticuerpos en contra del virus posterior a una
infeccion. Asimismo, las pacientes mujeres que no eliminan el virus tienen el riesgo de tener

un desarrollo precancer y CA de cuello uterino (32).
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Condilomatosis acuminata.

Tenemos que destacar que este tipo de forma clinica en el virus es de tipo variable debido a que
un aproximado del 30% de los casos estas lesiones se resuelven espontadneamente, hay una gran
probabilidad de qué permanezcan sin ningln tipo de cambio o aumenten su tamafio o forma.
Un motivo de consulta frecuente entre los pacientes es que al momento de su aseo personal

notan cambios o lesiones en la piel que los incitan a la consulta médica (32).

Como lesion elemental en el condiloma acuminado esta la vegetacion. Este tipo de lesiones se
pueden presentar en diversos tamafos, en diversas ocasiones las podemos observar a simple
vista la presencia de placas milimétricas que son de color blanquecino grisaceo, y con menor
frecuencia las podemos encontrar como péapulas hiperpigmentadas que son sensibles al tacto

(32).

Este tipo de lesiones con posterioridad suelen desarrollarse en forma radial y confluyen dando
como resultado placas que se extienden de manera superficial teniendo en cuenta los distintos
factores del huésped asimismo como el ambiente en el que estos se desarrollen. Uno de los
principales reservorios para el desarrollo de VPH es el tracto anogenital, y suelen presentarse
en la zona anal debido a que en esta existe humedad y cuenta con un epitelio escamoso.

Podemos revelar cuatro tipos morfoldgicos de condilomas genitales:(32)

Coliflor

Popular lisa,

Queratosica

Plana.
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Cuando esto se presentan en el area bulbar se presenta prurito o hipersensibilidad (ardor dolor
o incluso sangrado). En los pacientes hombres cuando estos se localizan en el area uretral estos

pueden llegar a causar un tipo de obstruccién dando como consecuencia disuria secundaria (32).

Diagnostico.

Dentro del tamizaje del cuello uterino en Latinoamérica se han utilizado diferentes tipos de
métodos algunos de ellos son el cotest en un 53, 5%, la citologia con un 40%, debemos destacar

que la prueba molecular de VPH es bajo uso como tamizaje primario (33).

Uno de los métodos més utilizados tanto en el pasado como en la actualidad para la deteccién

del cancer cervicouterino en el pais es la citologia cervicovaginal (33).

Es importante resaltar que, por su disminuida sensibilidad y especificidad, este método suele
dar lugar a resultados falsos negativos, lo que podria comprometer la precision del diagnostico
o la deteccién temprana de la condicion. Si en caso el paciente tiene una baja adherencia a este
tipo de método diagnostico conlleva también a un aumento del riesgo para su salud, en la
actualidad 1 de los métodos que se ha utilizado y ha contribuido en gran medida es un
diagnostico temprano de la patologia y su tipificacion genotipica, dando como resultado una

mayor sensibilidad y especificidad en su deteccidn del cero tipo de alto riesgo (34).

Tratamiento.

El tratamiento del Virus del Papiloma Humano (VPH) representa un desafio clinico debido a
que, en la mayoria de los casos, la infeccion es transitoria y autolimitada. Sin embargo, en
determinadas situaciones, cuando persiste una infeccion por tipos de alto riesgo oncogénico,
puede dar lugar a lesiones precancerosas y eventualmente a neoplasias malignas como el cancer

de cuello uterino, cancer anal, orofaringeo, entre otros. Por ello, el abordaje terapéutico del
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VPH varia segun el tipo de lesion, su localizacion, severidad y la condicién clinica del paciente

(35).

El objetivo principal del tratamiento no es eliminar el virus como tal, ya que no existe un
antiviral especifico contra el VPH, sino remover las lesiones visibles (como las verrugas
genitales) y prevenir la progresion de las lesiones precancerosas asociadas a los genotipos de
alto riesgo (36).

Tratamiento de las verrugas genitales (condilomas acuminados)

Las verrugas genitales suelen ser causadas por los tipos de VPH de bajo riesgo (principalmente

los tipos 6 y 11). Su manejo puede realizarse mediante diversas técnicas, incluyendo: (36)
a) Tratamientos tépicos:

e Imiquimod (crema al 5%): estimula la respuesta inmune local.

e Podofilox: agente citotoxico que destruye el tejido de la verruga.

e Acido tricloroacético (TCA): caustico que destruye la proteina de las células
infectadas.

b) Tratamientos fisicos o quirdrgicos:

o Crioterapia.
e Ablacion por laser.

e Gel de coriolus versicolor.

Tratamientos Escisionales

e Conizacion.
e LEEP (excision electroquirguica por Asa)

e Histerectomia.
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Otros tratamientos

e Quirurgico.

e Radioterapia

Nivel de Conocimiento.

Importancia del conocimiento sobre el VPH en jovenes

El Virus del Papiloma Humano (VPH) es una de las infecciones de transmision sexual mas
comunes a nivel mundial y representa un importante problema de salud publica por su estrecha
relacion con el desarrollo de diversos tipos de cancer, especialmente el cancer de cuello uterino.
La adolescencia es una etapa critica en el desarrollo de habitos y conductas sexuales, por lo que
el nivel de conocimiento sobre el VPH en los jovenes cobra vital importancia. Un conocimiento
adecuado permite a los adolescentes tomar decisiones responsables sobre su salud sexual y
adoptar medidas preventivas como la vacunacion y el uso de preservativos, reduciendo asi el
riesgo de infeccion y sus complicaciones a largo plazo (36). Una revision bibliogréfica rapida
sobre el nivel de conocimiento acerca del VPH en adolescentes, realizada por Garcia-Lopez R
y Martinez-Dominguez en un estudio transversal, reveld que se evalud el conocimiento sobre
el VPH en 300 estudiantes de bachillerato en México. Un 35% de los estudiantes tienen un
conocimiento alto con resopecto a la patologia, incluyendo sus formas de transmisién y
prevencion. El estudio subrayé la importancia de implementar programas educativos en las

escuelas para mejorar la comprension y concienciacion sobre este tema entre los jovenes (37).

Factores que influyen en el nivel de conocimiento

Diversos factores sociales, educativos y culturales influyen en el nivel de conocimiento que los
jovenes tienen sobre el VPH. Entre ellos se destacan el acceso a la educacion sexual integral,

la informacion proporcionada por padres y docentes, el nivel socioeconémico, asi como las
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creencias y valores culturales relacionados con la sexualidad. La evidencia sefiala que en
muchos contextos, los adolescentes presentan un nivel limitado de conocimiento, lo cual se
asocia a la falta de programas educativos enfocados especificamente en salud sexual y
reproductiva. Ademas, factores como el género y la edad también pueden influir en la

percepcion del riesgo y en la disposicion a recibir la vacuna contra el VPH (38).

Estudios previos en Ecuador y otros paises sobre el nivel de conocimiento del VPH.

En Ecuador, diversas investigaciones han evidenciado un nivel bajo o intermedio de
conocimiento sobre el VPH en estudiantes de bachillerato. Un estudio realizado por Revelo y
Calero (2024) determin6 que la mayoria de los adolescentes encuestados no conocia las formas
de transmision ni la relacion entre el VPH y el cancer cervicouterino. De igual forma, Falcon-
Cordova y Carrero (2021) sefialaron que factores culturales y educativos limitan el acceso a

informacidn confiable, dificultando asi la prevencion efectiva del virus (39).

A nivel internacional, estudios similares han arrojado resultados preocupantes. Por ejemplo, en
México, Contreras-Gonzéalez reportaron que mas del 60% de los adolescentes desconocia
aspectos béasicos del VPH, como su mecanismo de transmision o la existencia de la vacuna (40).
En Argentina, Medina et al, identificaron que las conductas de riesgo sexual en universitarios
estaban directamente relacionadas con un bajo nivel de conocimiento sobre el virus (41). En
Colombia, Gonzalez Ruiz et al, demostraron que intervenciones educativas pueden mejorar

significativamente el conocimiento y las actitudes preventivas frente al VPH (42).

Estos hallazgos evidencian la necesidad urgente de fortalecer la educacion sexual en las
instituciones educativas, especialmente en el nivel de bachillerato, para mejorar el
conocimiento sobre el VPH y fomentar practicas responsables que contribuyan a la disminucién

de la incidencia del virus y sus consecuencias.
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OBJETIVOS
5.1. Objetivo General

e Establecer el nivel de conocimiento sobre el virus del papiloma humano, en estudiantes
de bachillerato de la Unidad Educativa José Peralta, Cafar-Ecuador, 2024-2025.

5.2. Objetivos Especificos

e Definir las caracteristicas sociodemograficas: sexo, edad, nivel académico, actividades
extracurriculares, religion, vive con, ingreso mensual familiar en relacion del
conocimientos sobre VPH en los adolescentes de 13 a 18 afios de la unidad educativa

José Peralta.

e Establecer la asociacion entre el nivel de conocimiento sobre el VPH y las
caracteristicas sociodemogréaficas de los adolescentes de 13 a 18 afios de la unidad

educativa José Peralta.
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METODOLOGIA
Tipo de estudio.

Este estudio presenta un disefio cuantitativo de tipo no experimental, descriptivo con un enfoque
de corte transversal.

Area de estudio.

El preste estudio se desarrollé en el canton Cafar dentro de la U. E. José Peralta.

Universo y Muestra.

Se considerd una nuestra de 239 estudiantes de la unidad educativa José Peralta que formaron
parte del estudio se incluyeron estudiantes que cursaban primero, segundo y tercero de
bachillerato y sus edades se encuentran en un rango de 13-18 afios de edad.

En esta tabla se detallan el nimero de participantes por paralelos y cursos respectivamente.

Tabla N 1: poblacion de Estudio

Poblacion Numero
E. 1" Bach. “A” 30
E. 1 Bach. “B” 32
E. 1™ Bach. “C” 29
E. 1 Bach. “D” 31
E. 1™ Bach. “E” 30
E. 2%°Bach. “A” 32
E. 29°Bach. “B” 30
E. 2% Bach. “C” 33
E. 2% Bach. “D” 30
E. 29°Bach. “E” 32
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E. 3™ Bach. “A” 26
E. 3° Bach. “B” 29
E. 3° Bach. “C” 33
E. 3™ Bach. “D” 29
E. 3™ Bach. “E” 31

(Tabla 1) NUMERO TOTAL DE ESTUDIANTES= 457

Fuente: Unidad Educativa José Peralta

Elaborado por: Edison Israe Ortiz Padilla

Seleccion de la muestra.

La muestra es de 239 participantes de la unidad educativa José Peralta, su seleccién fue de

forma aleatoria en base a la siguiente formula.

NxZZxp=*(Q
e2*(N-1)+Z3*p*q

n = Tamafio de muestra buscado

N= Tamaifio de la Poblacion o Universo =457

Z= Parametro estadistico que depende el Nivel de Confianza 95%
e = Error de estimaciéon méximo aceptado: 5%

p = Probabilidad de que ocurra el evento estudiado (éxito)| 0.5

q = (1- p) = Probabilidad de que no ocurra el evento estudiado 0.5
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Tomando como numero base la totalidad de estudiantes, se realiza la formula. Con la utilizacion
del programa estadistico EPIDdat.

Aplicando esta formula determinamos que tenemos que realizar la encuesta de forma aleatoria
en 218 estudiantes. Ademas, se afiadio un 10% adicional para compensar posibles pérdidas por
retiros o falta de respuesta, alcanzando un total de 239 encuestados. La seleccion de los

participantes se realizara mediante muestreo aleatorio estratificado.

Reparto de la muestra: Reparto proporcional 2l tamafio de los estratos
Tamafio de la muestra: 239

Estrato Tamaiio del estrato | Tamaiio de la muestra
i 30| 16|
2 32 17|
B 29| 15
& 31 16|
] 30 16|
6 32 17|
7 30 16|
B 33 17|
el 30 16|
Lo 32 17
1 26| 13|
12 29| 15
3 33 17|
14 29| 15
15 31 16|
[TOTAL 457| 239|

Eante Lo Estrato 8: Estrato 11:
[ 2 39 17 g 14 2]
T ) N - I, I G DT 1 4 9 q 7 9 9
Lo of T [ T T 1 a @ W 9 4 1 [ o o o o |
Estrato 2: 4 28 19|
[t 2] 3 1 [ 19 Estrato 12:
[ 21 20] 2 5| 10 i 29 Estrato 9:
s o [ [ [ ] 26) g o 1§ ] o
Esnto: TN 4 o 1 1 2
T, T e ™ - 4 o o 2 o u 13
[ 2 EEE| e 2o 13 23 29 1
[ | | [ [ [ | Estrato 13:
Estrato 4: Estrato 10:
IR
} Iﬂ\ iﬂ\ zj i:{ le f?i zﬂ 5 I I " I EE I
[ | | [ [ [ | PR A 1 1
Estrato 5: 2 2| 14
W 9 & o 7 0 : EELl
[ 23 27| 17| 25 19 3| 2 Esto 11
43 i 1 | B G
Esmo s [T 49 w 7 9 4 I
U o o ] 2
[ 2 El S| 2 1 19 23
[ 3 o g CEE| 3| 29
[ 6 13 | | | | Edrto 12 Estrato 15:
Eswto e EEEEE R T o @ 26§ 3 4
[ s T 2 2 w3 4 2 15 1 1 o g 19 15| 23 12 28 18 3
[ 20] 4 27 16] El 6| 5|
Col = 1 [ [ 1 | B 4 7

(Tabla 3) Reparto por Estratos.

Proceso de consentimiento y Asentimiento informado.
Para realizar una correcta implementacion de consentimiento informado, el investigador se

presentara de forma formal ante los encuestados, dara una explicacion clara, concreta, concisa
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y comprensible sobre los propoésitos de la investigacion, poniendo énfasis en puntos clave como
los son: los riesgos — los beneficios — alternativas que existen. Se le ofrecera a cada uno de los
encuestados informacion sobre el proceso a seguir a lo largo de la investigacion, detallando
varios puntos clave como la esencia del estudio, los efectos secundarios que podria tener el
mismo, los riesgos que podria tener y los beneficios que este ofrece, resolviendo dudas y
aclarando puntos, en cuanto estén dentro de la pertinencia del estudio, con la finalidad de
esclarecer cualquier duda o inquietud de parte del encuestado. De la misma manera se le
facilitara a cada uno de los encuestados, un asentimiento informado, que contard con la
informacion requerida y antes nombrada.
Criterios de inclusion.
e Estudiantes que se encuentren inscritos en bachillerato de la Unidad Educativa José
Peralta.
e Estudiantes del 1ro, 2do y 3ro de Bachillerato.
e Estudiantes que firmaron asentimiento informado y consentimiento informado por parte
del representante legal.

e Estudiantes que estén entre las edades de 13 — 18 afios.

Criterios de exclusion.
e Estudiantes que no firmaron asentimiento informado y consentimiento informado por
parte del representante legal.
o Estudiantes que no cursen del 1ro, 2do y 3ro de Bachillerato.

e Estudiantes que no estén entre las edades de 13 — 18 afios.

e Estudiantes que presenten algun tipo de discapacidad que le imposibilite la participacion

en el estudio
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e Estudiantes que hayan participado en un estudio similar en los ultimos 6 meses

Variable dependiente: Nivel de conocimiento

Variable independiente: sexo, edad, afio y seccion que cursa, actividades extracurriculares
(ocupacion), religion, vive con, ingreso mensual familiar.

Metodos, técnicas e instrumentos para recoleccion de datos.

Técnica

Se efectud una encuesta mediante un proceso de muestreo probabilistico aleatorizado por
estratos a cada uno de los estudiantes seleccionados en la muestra para evaluar su nivel de
conocimiento.

Instrumento

El cuestionario aplicado sobre Nivel de conocimiento y conductas de riesgo para contraer el
virus papiloma realizado por Karen Lorena Chavez Rivera en noviembre de 2016 en Lima,

Per(, se disefié con tres apartados:

Parte I: Datos Sociodemograficos

Parte 1I: Conocimientos sobre el Virus del Papiloma Humano (VPH)

Parte I11: Conductas de Riesgo para Contraer el VPH

Este proceso llevd a cabo mediante juicios de expertos o Delphi, con la colaboracién de tres
docentes especializados de la Escuela Académica Profesional de Obstetricia (un Magister en
Ginecologia y Obstetricia y dos Obstetras). Ademas, realiz6 una prueba piloto con 10 alumnos
del Colegio Particular Nifio JesUs, previa presentacion de una carta de autorizacion emitida por
la Escuela Académica Profesional de Obstetricia. Para determinar la confiabilidad del

instrumento, utilizo la técnica de Kuder-Richardson.
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Para la aplicacion del presente cuestionario se realiza un oficio de solicitud que fue aprobado

para el uso en la investigacion para el organismo CEISH

Consta con preguntas que abarcan diversas areas relacionadas con el VPH, como su
transmision, prevencién, sintomas y vacunacion. Cada pregunta tiene una puntuacion
especifica, y el resultado final permitira clasificar el nivel de conocimiento en tres
categorias: Alto, Medio o Bajo.

Instrucciones:

1. Cada pregunta tiene una respuesta correcta que se puntuara con 1 punto.
2. Las preguntas de datos sociodemograficos no se puntlan, ya que no tienen
respuestas correctas o incorrectas, pero seran utilizadas para analisis posteriores.
3. El puntaje maximo posible es de 16 puntos.
4. El nivel de conocimiento se clasificara:
o Alto: 12 - 16 puntos.
o Medio: 6 - 11 puntos.

o Bajo: 1-5 puntos.

Plan de anélisis de datos.

Posterior a la aplicacion de las encuestas a cada uno de los estudiantes se realizd el
almacenamiento de informacion en Excel, se realizo la tabulacion de datos en el programa
estadistico SPSS.

Antes del inicio de la recoleccion de datos, se indicé a la directiva de padres de familia y de la
institucion la finalidad del estudio, se realizO una socializacion sobre el estudio a los
participantes de la encuesta, todo este proceso se llevara a cabo mediante reuniones y charlas

resolviendo las interrogantes y dudas que cada grupo.
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Tabulacién y Analisis.

Tras la aplicacion de las encuestas a los estudiantes, se procedera al analisis y tabulacion de los
datos utilizando el programa Excel. Posteriormente, se determinaran los niveles de
conocimiento de los encuestados, considerando un andlisis previo de los factores asociados a
su nivel de informacion. El objetivo de este proceso es evaluar si existe una correlacion entre

estas variables.

Para la presentacion de los resultados, se emplearan tablas de frecuencia y porcentajes,
acompafadas de graficos ilustrativos. En el analisis inferencial, se utilizara la prueba de chi-
cuadrado, con un valor de p = 0.05, con el propoésito de aceptar o rechazar la hipétesis nula y
asi obtener conclusiones significativas sobre la relacion entre el nivel de conocimiento y los

factores asociados al VVPH.

RESULTADOS
Nivel de conocimiento sobre el virus papiloma humano en adolescentes del primero, segundo

y tercer afio de bachillerato estudiantes de la Unidad Educativa José Peralta.

Tabla1l-NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL VPH

Nivel Frecuencia Porcentaje
bajo 58 25,0

medio 88 37,5
alto 88 37,5
Total 234 100,0
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Gréfico A

T T T
hajo medio afto

Autor: Edison Israel Ortiz Padilla en el programa SPSS de IBM

Fuente: Base de Datos

Descripcion: La grafica establece que un 37.5% presenta un conocimiento alto y medio en

relacién a un porcentaje menos de desconocimiento sobre el tema.

CARACTERISTICA SOCIODEMOGRAFICA:

28



Porcentaje

Gréfico B — Distribucion por sexo del grupo de estudio en alumnos de 1.°, 2.°y 3.° de

Bachillerato.

Sexo

&0

S0

40

30

20

10

Femenino Masculino

Autor: Edison Israel Ortiz Padilla en el programa SPSS de IBM

Fuente: Base de Datos

Descripcion: El grafico establece que el mayor porcentaje de participantes del estudio son

femeninas.
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Porcentaje

Gréfico C - Distribucion de edades de los alumnos de 1.°, 2.°y 3.° de Bachillerato

Edad

40

30

20

S
o 0,43%
14 15 16 17 18

Edad
Autor: Edison Israel Ortiz Padilla en el programa SPSS de IBM

Fuente: Base de Datos

Descripcion: EI mayor porcentaje de participantes del estudio se ubican en la edad de 16 afios.
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Gréfico D - Distribucion de encuestados segun el afio o seccion cursada en 1.2, 2.°y 3.° de

Bachillerato

AnRo o Seccion que Cursa

Porcentaje

Primero bachillerato Segundo bachillerato Tercero bachillerato

Ano o Seccion que Cursa

Autor: Edison Israel Ortiz Padilla en el programa SPSS de IBM

Fuente: Base de Datos

Descripcion: La seccion con mayor cantidad de estudiantes es el tercero de bachillerato.

Gréfico E - Participacion en actividades extracurriculares de los encuestados de 1.°, 2.°y

3.9de Bachillerato
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Actividad Extracurricular

j=]n]

Porcentaje

Actividad Extracurricular

Autor: Edison Israel Ortiz Padilla en el programa SPSS de IBM

Fuente: Base de Datos

Descripcion: Del total de los estudiantes un 27.78% tienen actividad extracurricular, y un

72.22% no lo tienen.
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Porcentaje
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Gréfico F - Personas con las que conviven los encuestados de 1.°, 2.°y 3.° de Bachillerato

085%
Hermanos Fadres Padres- Fadres- Fareja Tios

hermanos hermanos-tios sentimental

Autor: Edison Israel Ortiz Padilla en el programa SPSS de IBM

Fuente: Base de Datos

Descripcion: Un alto porcentaje vive con sus padres

Grafico G- Nivel de ingreso familiar de los encuestados de 1.°, 2.°y 3.° de Bachillerato.

33



Ingreso Familiar

60

40

Porcentaje

20

Mas del salario basico Menos del salario basico

Ingreso Familiar

Autor: Edison Israel Ortiz Padilla en el programa SPSS de IBM

Fuente: Base de Datos

Descripcion: El ingreso familiar de los estudiantes encuestados esta sobre el salario basico.

RELACION ENTRE NIVEL DE CONOCIMIENTO Y CARACTERISTICAS

SOCIODEMOGRAFICAS.

Tabla 2 — Relacion entre el sexo y el nivel de conocimiento

Nivel de Conocimiento

Alto Medio Bajo

Variable Chi Cuadrado | Valor p
No. (%) No. (%) No. (%)

Sexo

Hombre 88.0 0.00 19.00 173.97 0,001
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Mujer

0.00

58.00

69.00

Autor: Edison Israel Ortiz Padilla - Exel

Fuente: Base de Datos

Descripcion: Estadistico Chi-cuadrado: 173.97

Analisis: Existe una relacion significativa entre el sexo y el nivel de conocimiento (p < 0.05).

Tabla 3 — Relacion entre la edad y el nivel de conocimiento

Nivel de Conocimiento
Alto Medio Bajo Chi
Variable Valor p
No. (%) | No. (%) No. (%) | Cuadrado
Edad
14 0 1 0
15 0 57 16
354.92 0,000
16 6 0 72
17 74 0 0
18 8 0 0

Autor: Edison Israel Ortiz Padilla - Exel

Fuente: Base de Datos

Descripcidn: Estadistico Chi-cuadrado: 354.92
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Analisis: También existe una relacién significativa entre la edad y el nivel de conocimiento (p

< 0.05).

Tabla 4 — Relacion entre la actividad extracurricular y el nivel de conocimiento

Nivel de Conocimiento

Alto Medio Bajo Chi
Variable Valor p
No. (%) No. (%) No. (%) | Cuadrado

Actividad Extracurricular

Sl 65 0 0
149.32 0,03

NO 23 58 88

Autor: Edison Israel Ortiz Padilla - Exel

Fuente: Base de Datos

Descripcion: Estadistico Chi-cuadrado: 149.32

Anadlisis: Existe una relacién significativa entre la actividad extracurricular y el nivel de

conocimiento (p < 0.05)
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DISCUSION

José Peralta, Cafar-Ecuador, demostré que existe un nivel de conocimiento limitado entre los
adolescentes respecto al VPH, sus formas de transmision, prevencion y la importancia de la
vacunacion. Estos hallazgos coinciden con investigaciones llevadas a cabo en paises
como México, Espafia, Brasil y Colombia, donde también se ha identificado una falta de

informacion adecuada sobre el VPH en poblaciones adolescentes (37).

En esta investigacion se resalta que el 37,5% de los encuestados cuentan con un conocimiento
alto en cuanto al Virus del Papiloma Humano (VPH), otro 37,5% presenta un nivel intermedio,
y el 25% restante muestra un nivel bajo. Esta distribucién indica que, si bien una proporcién
significativa de estudiantes tiene un conocimiento adecuado sobre el VPH, aln existe un grupo
considerable que carece de informacion suficiente, especialmente en aspectos relacionados con

el diagndstico y tratamiento del VPH.

Estos hallazgos son consistentes con los resultados del estudio realizado por Poma Villanueva,
Noriz Teresa en 2019 en Per0, especificamente en la U. E. César Vallejo. En dicho estudio, se
observo que el 56,9% de encuestados tenian conocimiento de nivel medio, lo que sugiere que
menos de la mitad de los participantes contaba con un conocimiento adecuado sobre el VPH.
Ambos estudios coinciden en que, aunque existe un grupo de adolescentes con un nivel de
conocimiento alto, este no representa la mayoria, lo que refleja una brecha significativa en la

comprension del tema (38).

Esta similitud entre los resultados de ambos estudios refuerza la idea de que, en diferentes
contextos geograficos y culturales, persiste una falta de conocimiento generalizado sobre el

VPH entre los adolescentes. Esto subraya lanecesidad de implementar estrategias
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educativas mas efectivas y accesibles para mejorar la comprension sobre el VPH, métodos de

cuidado y su tratamiento, en poblaciones jovenes (26).

En cuanto al nivel de conocimiento segun el sexo, se observé que los hombres presentaron un
mayor nivel de respuestas correctas con un nivel alto de conocimiento (88 respuestas correctas),
mientras que las mujeres se concentraron en los niveles medio y bajo (69 y 58 respuestas,
respectivamente), este hallazgo demuestra que contrasta con el estudio realizado por Cerron
Lopez en el afio 2023 en Pert donde encontramos que el sexo masculino con un 56% supero en
conocimiento al sexo femenino con un 44%, relacionandolo con este estudio y tiene relacion

directa ya que en nuestro estudio el sexo predominante fue el sexo masculino(38).

La edad también mostrd una relacion con el grado o nivel de conocimiento. Los estudiantes
mayores, especificamente aquellos de 17 y 18 afios, reflejaron un mayor nivel de conocimiento,
mientras que los de 15 afios se ubicaron predominantemente en el nivel bajo, que contrasta con
un estudio realizado por Vania de Souza, realizada el 2017 en Brasil, donde en este estudio
analizaron nivel de conocimiento en adolescentes en una unidad educativa, le edad promedio
donde méas conocimiento tienen fue con una edad media de 16,25, 16,52 y 15,91 afios para los
alumnos de los centros A, B2 y C1, que se podria decir que no se asemeja a nuestro estudio

donde los que mas conocimiento tenian son los de 17 a 18 afios de edad(43).

Otro hallazgo importante de esta investigacion fue la relacion entre la participacion en eventos
extracurriculares y el nivel de conocimiento sobre el VPH. Los adolescentes que participaron
en actividades extracurriculares demostraron un nivel de conocimiento significativamente mas
alto en comparacion con aquellos que no participaron en este tipo de actividades. Este resultado
es consistente con estudios previos que asocian la participacion en actividades extracurriculares

con un mejor rendimiento académico y mayores oportunidades de aprendizaje.
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La participacion en actividades extracurriculares, como talleres, charlas educativas, programas
de salud o eventos comunitarios, parece fomentar un entorno propicio para la adquisicion de
conocimientos y el desarrollo de habilidades. Estas actividades no solo complementan la
educacién formal, sino que también brindan a los adolescentes acceso a informacion relevante
y actualizada sobre temas de salud, como el VPH, que pueden no abordarse de manera

exhaustiva en el curriculo escolar regular.

Este hallazgo resalta la importancia de integrar actividades extracurriculares en las estrategias
educativas, ya que pueden ser una herramienta efectiva para mejorar el conocimiento y la
concienciacion sobre temas criticos de salud, como la prevencion del VPH. Ademas, refuerza
la idea de que los entornos de aprendizaje no se limitan al aula, sino que pueden extenderse a
través de experiencias practicas y participativas que enriquecen la formacion integral de los

adolescentes(8).
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CONCLUCIONES

e Elestudio determind que el nivel de conocimiento sobre el virus del papiloma humano
(VPH) entre los estudiantes de bachillerato de la Unidad Educativa José Peralta, en
Cafiar-Ecuador, varia significativamente. Un 37,5% de los encuestados demostrd un
nivel de conocimiento alto o medio, mientras que el 25% presento6 un nivel bajo. Estos
resultados evidencian que, aunque una parte considerable de los estudiantes posee
conocimientos adecuados sobre el VPH, aun existe un porcentaje importante que

requiere reforzar su comprension del tema.

e Los adolescentes de la Unidad Educativa José Peralta se caracterizan por presentar una
distribucion desigual en cuanto al género con predominio del femenino con un 52.27 %,
la edad con mayor porcentaje de individuos dentro del estudio es de 16 afios con un
33.33%, un 38.03% de individuos del estudio cursan el tercer afio de bachillerato, una
parte significativa participa no se encuentra en actividades extracurriculares, un 84.19%
de los encuestados viven con sus padres, el nivel de ingreso econémico familiar de los

estudiantes presenta un % de 61.9 sobre el salario basico.

e Dentro de la relacion de los factores sociodemograficos encontramos EXiste una
relacién significativa entre el sexo y el nivel de conocimiento (p < 0.05), en la relacién
entre la edad y el nivel de conocimiento existe una relacidon significativa de (p < 0.05)
y existe una relacién significativa entre la actividad extracurricular y el nivel de

conocimiento (p < 0.05).

RECOMENDACION

La observacion de que los pacientes masculinos demostraron un mayor conocimiento en
contraste con las pacientes femeninas es un hallazgo relevante que sugiere la necesidad
de dirigir programas especificos hacia las adolescentes para incrementar su comprension sobre

este tema. Aunque historicamente la informacion sobre el VPH se ha enfocado en las mujeres
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debido a su asociacion con el cancer cervical, es fundamental garantizar que tanto hombres

como mujeres tengan un conocimiento equitativo y completo sobre el VPH.

El estudio sugiere que los jovenes entre 15-18 afios cunetan con menos conocimiento. Se debe
disefiar estrategias educativas especificas para este grupo de edad, tales como maodulos

interactivos o actividades educativas adaptadas a sus necesidades y niveles cognitivos.

Dado que los estudiantes que participaron en actividades extracurriculares mostraron un mayor
conocimiento, se recomienda fomentar la participacion en actividades educativas fuera del aula,

como clubes de salud, charlas informativas o eventos de sensibilizacién sobre el VPH.

Es importante involucrar a padres y educadores en la educacion de los jovenes sobre el VPH,
brindandoles informacién actualizada sobre la importancia de la prevencion y los métodos
disponibles. Esto puede crear un entorno de apoyo para los estudiantes tanto dentro como fuera

de la escuela.

Es crucial integrar temas relacionados con la patologia a destacar en esta investigacion y las
ITS en general, de forma transversal en los curriculos escolares, asegurando que los jovenes

reciban informacidn precisa y actualizada durante su formacién académica.

Estas recomendaciones pueden contribuir a aumentar el nivel de conocimiento entre los
adolescentes, lo que podria ser clave para la prevencion de infecciones y mejorar la salud

pablica en general.
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ANEXOS

INSTRUMENTO:
CUESTIONARIO SOBRE CONOCIMIENTO DEL VIRUS
PAPILOMA HUMANO

CUESTIONARIO

' N
Estimados j6venes tengan ustedes muy buenas tardes, estoy realizando un

trabajo de investigacion denominado “Nivel de conocimientos sobre virus
papilloma humanos en adolescentes de cuarto y quinto ano de secundaria
en una institucién puablica”, es por ello que les presento el siguiente
cuestionario, el cual es anénimo y confidencial. Para ello le solicito que responda

kcada\ pregunta con total sinceridad. )

INSTRUCCIONES:

Leer detenidamente y con atencién respondiendo todas las preguntas marcando
con una X una sola respuesta, la que considere adecuada. En caso de tener
alguna duda, preguntar a la persona que entrego6 el cuestionario.

DATOS GENERALES

e SEXO e

Nooso N
o)
1]
c
=]
1]
Q.
o-
3

.- GENERALIDADES SOBRE CONOCIMIENTO DEL VIRUS PAPILOMA
HUMANO

1.- ¢ Qué es el virus del papiloma humano?
a) Es el virus que produce infeccion de las vias urinarias.
b) Es el virus del VIH/SIDA.
¢) Es un virus que produce una infeccidn de transmision sexual.
d) Es un tipo de cancer.
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2.- En cuanto a los tipos de virus papiloma humano:
a) Todos producen cancer.
b) Algunos desarrollan solo verrugas y ofras lesiones que pueden causar
cancer.
c) Ninguno es cancerigeno.
d) Todos producen lesiones benignas (que se pueden curar).

3.- El virus papiloma humano esta relacionado a:
a) AlVIH.
b) Cancer de mama.
c¢) Cancer de cuello uterino.
d) Cancer de colon.

I.- CONOCIMEINTO SOBRE MODOS DE TRANSMISION DEL VIRUS
PAPILOMA HUMANO

4.- ;El virus del papiloma humano se contagia por?
a) Transfusiones sanguineas.
b) Relaciones sexuales penetrativas (vaginal, anal)
c) El sudor.
d) Un abrazo o beso.

5.- El virus papiloma humano lo pueden contraer
a) Solo los hombres que tiene sexo con hombres.
b) Las trabajadoras sexuales.
c) Los adolescentes.
d) Cualquier persona sea hombre o mujer.

6.- Un riesgo para el contagio del virus papiloma humano es
a) No tener relaciones sexuales.
b) Tener una sola pareja sexual.
c) Tener muchas parejas sexuales.
d) Compartir articulos de aseo (toalla, jabdn).

7.- ¢ Qué otra forma arriesgada para el contagio del virus papiloma humano
puede ser?

a) El contacto directo con los genitales infectados.

b) El uso de jabdn por personas infectadas.

c) Uso de calzados.

d) Uso de utensilios de cocina.
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lll.- CONOCIMIENTOS SOBRE COMPLICACIONES Y CONSECUENCIAS DEL
VPH.

8.- ¢Una de las complicaciones de tener la infeccién por virus papiloma
humano es?

a) Condilomas o verrugas genitales.

b) Dolor de cabeza.

c) Dolor en el estémago.

d) Cancer a la piel.

9.- ;Otra de las consecuencias asociadas al virus papiloma humano son?
a) Cancer de cuello uterino.
b) Cancer al estomago.
c) Cancer de piel.
d) Cancer de mama.

IV.- CONOCIMIENTO SOBRE DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DEL VPH

10.- ;Las formas de diagnéstico del virus papiloma humano en mujeres es
mediante?

a) Examen de sangre.

b) Examen de orina.

c) Ecografia transvaginal.

d) Muestras cervicales.

11.- ¢Una de las formas de diagnosticar el virus papiloma humano en
hombres cuando no hay lesiones es?

a) Mediante prueba de VPH.

b) Por examen de sangre.

c) Examen médico clinico (revision o evaluacion médica).

d) No se puede diagnosticar el VPH en hombres.

12.- 4 El tratamiento contra el virus papiloma humano es?
a) No existe cura pero se puede tratar las complicaciones.
b) Ovulos.
c) Pastillas.
d) Inyecciones.

50



V.- CONOCIMIENTO SOBRE PREVENCION DEL VPH

13.- (Las verrugas genitales que aparecen producto del virus papiloma
humano se pueden tratar mediante?

a) Uso de medicamentos para infecciones por hongos.

b) Cirugias laser u otros mecanismos que eliminen las verrugas.

¢) Uso de antibiéticos.

d) Uso de alcohol yodado.

14.- ;Una de las formas para prevenir el contagio del virus del papiloma
humano es?

a) Eluso de T de cobre

b) Fidelidad mutua o tener solo una pareja sexual.

¢) Inicio temprano de las relaciones sexuales.

d) Utilizar el preservativo de vez en cuando.

15.- ;La vacuna contra el virus papiloma humano sirve para?
a) Para prevenir el cancer a la piel.
b) Para causar el cancer de cuello uterino.
c¢) Para prevenir el cancer de cuello uterino.
d) Para prevenir el SIDA.

16.- El uso de preservativo te protege?
a) Totalmente del contagio del VPH.
b) Es probable que te proteja.
¢) Depende de la correcta colocacion para una proteccion efectiva.
d) No te protege.

Chavez K. 2016
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ANEXO C: Cuadro de operacionalizw%i(ariablesrsidad

Variable Definicion Tipo de | Dimension Indicador Escala
variable
Nivel de | Aqui se medira el nivel | Dependiente | Cognitivo C. Alto - | Alto
conocimiento de conocimiento de cada 12-16 )
Medio

sobre el virus | uno de los estudiantes de )
C. Medio Bai

del  papiloma | la unidad educativa a0
2>6-11

humano
C. Bajo
2>1-5

Nivel de | Pregunta 1 Dependiente | Cognitivo 0

conocimiento 1

sobre el virus

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 2 Dependiente | Cognitivo 0

conocimiento .

sobre el virus

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 3 Dependiente | Cognitivo 0

conocimiento .

sobre el virus
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del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 4 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus
del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 5 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus
del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 6 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus
del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 7 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus
del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 8 Dependiente | Cognitivo

conocimiento
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sobre el virus
del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 9 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus
del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 10 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus
del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 11 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus
del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 12 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus
del  papiloma

humano




s

Universidad
Catdlica
de Cuenca

Nivel de | Pregunta 13 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 14 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 15 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 16 Dependiente | Cognitivo

conocimiento
sobre el virus
del  papiloma

humano

Edad

Afos de vida que han
transcurrido desde el
momento del

nacimiento, hasta el
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momento en que es | Cuantitativa 13-14-15-
encustado ) 16-17-18
Tiempo
transcurrido
Sexo Son las caracteristicas, Atributos
tanto fisicas, hormonales fisicos 0
y anatomicas que definen aspectos
a un ser como hombre y organicos del
mujer Cualitativo cuerpo Masculino
humano
Femenino
Grado escolar Grado al que pertenece el
encuestado
Caracteristic | Primero
as sociales
Segundo
Cualitativo Tercero
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Actividad Si el estudiante realiza
extracurricular. | actividades o ]
Cualitativo Si
extracurriculares,
. : Caracteristic | No
posterior al termino de
. as sociales
sus actividades como
estudiante.
Acompafante Personas con las que él | Cualitativa Caracteristic | Papas
de la vivienda encuesta comparte su as sociales
Hermanos
vivienda
Tios
Parejas
sentimental
Ingreso familias | Remuneracion Cuantitativo | Caracteristic
econémica obtenida por as sociales
el encuestado o los
. Mas del
miembros de su
. . salario
vivienda, haciendo
. . basico
enfasis en el salario
basico actual del ecuador Menos del
que se encuentra en 460 salario
$ basico

INSTITUCIONES PARTICIPANTES

57



Universidad

UG Catélica
de Cuenca

Nombre Tipo Direccion | Persona | Correo electrénico Teléfono

Institucion | Pablica/Privada Postal de Persona Contacto Persona
Contacto Contacto

Unidad Publico 030201 Walter itsperalta@yahoo.com 0984487706

Educativa Antonio

José Peralta Moncayo
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Anexo 12. Formulario para la Presentacion de Protocolos de Investigacion Observacionales y
de

intervencion en seres humanos. (Excepto Ensayos Clinicos)

COMITE DE ETICA DE INVESTIGACION DE SERES HUMANOS DE LA UNIVERSIDAD CATOLICA DE CUENCA (CEISH-UCACUE)

& - Universidad
SV

& catolica

U de Cuenca

INSTRUCCIONES: El siguiente formulario debera ser llenado completamente, en idioma espafiol empleando
letra tipo Times de 10 puntos, a espacio sencillo, en hojas tamafio A4, manteniendo un margen de 2,5 cm por
lado. Si en alguna de las tablas del formulario requiere mas filas, puede crear; sin embargo, debe tener en
consideracion los limites de texto que puede ingresar en algunas secciones del formulario. No debe excederse
de 20 paginas. La argumentacion debe apoyarse en referencias bibliogréaficas y datos estadisticos actualizados,
mismos que deberan ser citados en el texto utilizando el nimero de referencia.

DATOS GENERALES DE LA INVESTIGACION

TITULO

Nivel de Conocimiento, sobre el virus del papiloma humano, en estudiantes de bachillerato de la unidad Educativa
José Peralta de Cainar, Ecuador. 2024-2025

TIPO DE INVESTIGACION

Margue con una X la opcién gque corresponda

Estudios Observacionales Estudios de intervencion
e Estudios transversales X o Estudios cuasi experimentales O
e Estudios ecoldgicos O e Ensayo de campo O
e Reportes de caso O e Ensayos controlados aleatoriamente

sin O
uso de medicamentos y/o
dispositivosmédicos
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Series de caso O
Estudios de caso y controles O
Estudios de cohortes O
Otros

Especifique
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TIEMPO DE EJECUCION DEL
PROYECTO

16/04/2024- 16/02/2025

& &h Universidad
Y.

) Catélica

v de Cuenca

FINANCIAMIENTO DE LA INVESTIGACION

Monto total del financiamiento de la investigacion. 500

Fuentes de Financiamiento Edison Israel Ortiz Padilla

DATOS GENERALES DE LA INVESTIGACION

DATOS DEL PATROCINADOR

Patrocinador Sin patrocinio

Teléfono
institucion
al

Direccion

Pégina
web
Institucion
al

Organo Ejecutor
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COBERTURA DE EJECUCION DE LA INVESTIGACION
(Selecciones solo un tipo de cobertura)

Nacional []

Zona 1 (Esmeraldas, Carchi, Imbabura y Sucumbios.)

O
Zona 2 (Napo, Orellana y Pichincha) (]

Zona 3 (Cotopaxi, Chimborazo, Pastaza y
Tungurahua) ]

Zonas de Zona 4 (Manabi y Santo Domingo de los Tsachilas)
Planificaci O O
on Zona 5 (Los Rios, Guayas, Santa Elena, Bolivar) [
Zona 6 (Azuay, Cafar y Morona Santiago) X
Zona 7 (El Oro, Loja y Zamora Chinchipe) []
Zona 8 (Guayaquil, Durdn y Samborondon) (]
Zona 9 (Distrito Metropolitano de Quito) (]

Provincial X Cafiar X

Local X Provincia- Cafiar X

Canton - Cafiar
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PERSONAL DE LA INVESTIGACION

Nota: Debe incluirse a todos los investigadores del estudio.
Si es necesario afiada una fila por cada miembro del equipo cientifico-técnico del proyecto, en caso que el patrocinador sea un
Investigador

CORREO
FUNCION NOMBRE CEDULA FFROMACI ENTIDADA | ELECTRONIC | TELEFO
COMPLET DE ON LAQUE O PERSONAL NO
0 IDENTID ACADEMIC | PERTENECE E CELULA
AD A INSTITUCION R
AL
Investigador PrincipalEdison Israel0302743455 [Estudiante Universidad |[Edisonortiz1505 |09626387
Ortiz Padilla Catolica  de@gmail.com 21
Cuenca Sede )
Azogues Edison.ortiz@est.
ucacue.edu.ec
Investigador 2 Adriana Ull0al0103947206 [Magister Universidad afulloac@ucacue.|09811978
Castro Catolica edu.ec 87

de  Cuenca
sede Azogues

DETALLE DE LA INVESTIGACION

RESUMEN ESTRUCTURADO

Introduccion: El Virus del Papiloma Humano (VPH) es una infeccion de transmision sexual comdn, con
muchos tipos que pueden causar cancer. Muchas infecciones de VPH son asintomaticas, aunque algunos tipos
pueden provocar verrugas genitales y varios tipos de céancer. La deteccion del VPH se realiza mediante
citologia (Papanicolaou) y pruebas de ADN del VPH. La prevencion del VPH se centra en la vacunacion, las
pruebas de deteccion regulares y el uso de preservativos, aunque estos ultimos no ofrecen una proteccion
completa.

Objetivo: determinar el nivel de conocimiento sobre el virus del papiloma humano, en estudiantes de la unidad
educativa José Peralta, Cafar-Ecuador, 2024-2025

Este estudio va a tener un disefio cuantitativo de tipo no experimental, descriptivo con un enfoque de corte
transversal, se obtendra una muestra en 251 estudiantes de la unidad educativa José Peralta de la ciudad del
Cafar. Para la recoleccion de los datos se cuenta con una encuesta validada a nivel internacional que va a
constar de 16 preguntas, es un instrumento de alta confiabilidad ya que este contiene varias validaciones y usos
a nivel internacional, demostrando asi que es un instrumento de alta confiabilidad para la recoleccién de los
datos, los datos recolectados seran guardados en programas como lo son Excel y SSPS con los cuales
trabajaremos  posteriormente  para  poder  realizar el  respectivo  analisis  estadistico.
Resultados esperados: se espera obtener un nivel de conocimiento segun la clasificacion: bajo, medio o alto
nivel de los estudiantes de la unidad educativa José Peralta.

Palabras clave: Virus del Papiloma Humano, Cancer, Transmision, Prevencion.
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PROBLEMA DE INVESTIGACION

En estudios que se han realizado en la tltima década con respecto al virus del papiloma humano, se ha demostrado
que esta enfermedad es una de las mas comunes a nivel mundial, se estima que la probabilidad de qué un hombre
0 una mujer contengan enfermedad desde que inician su actividad sexual hasta los 44 afios es de una cantidad del
49, 1%, esto destacando que los mismos han tenido una sola pareja sexual a lo largo de su vida, esta cifra aumental
al momento de qué la cantidad de parejas sexuales es mayor a cinco llegando a una cifra alarmante de un 99.9%,
dentro de un estudio se se describe que la probabilidad de qué un paciente contraiga VPH desde el inicio de su
vida sexual hasta los 70 afios es de, 82.2% al 86.2 % en mujeres, de 89.9% al 92, 2% en hombres, se aclaral
también que la probabilidad de qué un paciente que ha tenido mas de 15 parejas sexuales a lo largo del afio
contraiga el virus del papiloma humano es del 100%, en 2019 se reportd la prevalencia ajustada y actualizada por
infecciones por virus del papiloma humano teniendo una cifra total de 9% a nivel global, se detalla en el estudio
que la prevalencia del virus del papiloma humano en mujeres era del 11, 3% en paises desarrollados y un indice
de 11, 8% en paises subdesarrollados. (1)

A nivel del Ecuador se sefiala que no hay estudios que sean concluyentes sobre la epidemiologia del virus del
papiloma humano sin embargo se reporta que en el 2016 en el Ecuador se notificaron 2094 muertes de mujeres
por cancer de cervicouterino y 1026 casos nuevos a nivel ecuatoriano (2)

Al hablar del nivel de conocimiento en una investigacion llevada a cabo en la universidad de Loja en estudiantes
de enfermeria, los conocimientos, el 38% de los participantes obtuvo un resultado muy bueno, un 30% obtuvo
un resultado bueno, un 16 % un resultado excelente y un 4% obtuvo un resultado insuficiente, dandonos como
conclusion la implementacion de talleres para el mejor conocimiento debido a que hay un indice alto en
estudiantes que tienen conocimientos buenos - muy buenos y regulares (3). La situacion es de gran problematical
debido a la falta de conocimiento y de educacion por parte de los jovenes y de las autoridades que estan sobre
ellos, de la misma manera es un problema la falta de informacion veridica sobre la prevencién de esta, tal como
lo es la existencia de su vacuna, informacién la cual es de poco conocimiento en los jovenes e incluso en gente
adulta. (4)

JUSTIFICACION

En la actualidad, las infecciones de transmision sexual son un problema que se ha extendido por todo el mundo
y se han convertido en una preocupacion de gran importancia publica. Ecuador no esta exento de esta situacion.
La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) estima que el 80% de la poblacién sexualmente activa en todo el
mundo se infectara al menos una vez en su vida. De igual manera, cada afio se reportan 500.000 nuevos casos de
cancer de cuello uterino, lo que resulta en 260.000 muertes por esta enfermedad, este antecedente nos motiva y
nos obliga a llevar a cabo investigaciones para evaluar y comprender los riesgos y las consecuencias que implica
adquirir una infeccion de transmision sexual, especialmente considerando que ocurre durante la adolescencia. (5)

Hablando del nivel de conocimiento, se destaca que a nivel de America latina, se realizo un aestudio en el cual
ser revelan datos como que en mexico el nivel de conocimiento en mujeres que han escuchado hablar sobre el
'VPH es de 96,5%, en argentina un 40%, de los estudientes encuestados y de forma variable escucho hablar sobre
el VPH, y como resultado final de el estudio con acotaciones con mas datos se llego a la conclucion de que el
nivel de conocimiento es regular. (6), en una investigacion realizada en la universidad del pacifico se vio
resultados como, “el 49,92% conoce que el VPH es una infeccion viral, el 87,37% que su sintoma mas comun

son las verrugas genitales, el 91,58% sabe que la infeccion por VPH afecta a ambos sexos, el 90,53% que se

72



- Universidad
6 Catdlica
de Cuenca

puede transmitir por via sexual, 71,58% sabe que puede producir cancer de cuello uterino y el 86,32% conoce
que la vacunacion es la principal medida de prevencion.” Como resultado final de esta investigacion se determino
que hay un conocimiento regular en los estudiantes, dejando en evidencia la falta de programas de prebencion y
educacion sexual y temas asociados. (7)

Enfocandonos en la importancia de la presente investigacion que sera realizada en los estudiantes de la Unidad
Educativa Jose Peralta, en la Ciudad de Canar, en el periodo 2024-2025, se sefiala su gran potencial para la
generacion de informacion que sera crucial para poder ser utilizada en el disefio de nuevas estrategias que seran
orientadas a las mejoras del nivel de conocimientos en los estudiantes de las distintas instituciones educativas, y
si no queremos enfocarnos sélo en ellos en la poblacion en general, estas mejoras se verian enfocadas en realidad
programas preventivos y promocionales, esto debido a la importancia critica del conocimiento sobre el virus del
papiloma humano en los jévenes enfocandonos en su prevencion el diagnéstico y el tratamiento del mismo. Los
beneficiarios principales dentro de este estudio serén los estudiantes en si mismos, esto debido a que a lo largo
de este estudio existira un mejoramiento en el nivel de conocimiento de los estudiantes antes mencionados, con
esta informacion y conocimiento adquirido seran capaces de tomas decisiones basadas en conocimiento con
respecto a su vida sexual, de la misma manera desarrollardn métodos de prevenciéon para el contagio del virus del
papiloma humano tales como lo son la vacunacion y el uso de métodos de barrera. (6)

Para la institucion educativa el estudio serd de gran importancia debido a que podran implementar nuevas
estrategias de educacion y prevencion para los estudiantes y asi satisfacer las necesidades de los mismos, en
cuanto al personal de salud en general servira de gran manera debido a que ayudara a la valoracion del nivel de
conocimiento del grupo etario de estudio y de la poblacion en general, lo que conllevara al desarrollo de nuevas
estrategias para satisfacer la necesidad de educacién del grupo antes mencionado. (6)

Como ultimo punto podemos mencionar que este estudio servird como referencia para posteriores estudios sobre
el virus del papiloma humano contribuyendo de gran manera al fortalecimiento y desarrollo del estudio de esta
patologia, esto permitira en sobremanera al desarrollo de medidas preventivas asi mismo como la educacion y
estrategias de fortalecimiento sobre el tema. (6)

Las lineas de trabajo de esta investigacion se relacionan con los objetivos de la ODS: Garantizar una vida sanay|
promover el bienestar para todos en todas las edades, Para 2030, poner fin a las epidemias del SIDA, la
tuberculosis, la malaria y las enfermedades tropicales desatendidas y combatir la hepatitis, las enfermedades
transmitidas por el agua y otras enfermedades transmisibles. Lineas de investigacion Instituto Nacional de
Investigacion de Salud Pablica (INSPI): Enfermedades Infecciosas. Prioridades de investigacion en salud 2013-
2017. Area de investigacion Neoplasias 4, linea Ginecoldgicos. Se relacion con Lineas UCACUE Salud y
bienestar por ciclos de vida Sub-linea 1: Promocién de la salud y prevencién de enfermedades Sub-linea 9: Salud
sexual y reproductiva. (8).

MARCO TEORICO

VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO

El virus del papiloma humano es un tipo de virus de ADN que pertenece a la familia Papillomaviridae, este no
posee ningun tipo de envoltura, dentro de las medidas de este tenemos: diametro 52-55 nm, su composicion se
basa en una capside proteica, la misma que esta conformada por en un 95 % de proteinas L1, ademas de un 5%
de la proteina L2, estas van a ensamblarse para realizar la formacion de capsémeros icosaedricos. (9)

Estructura gendmica.

Dentro de las capsides podemos encontrar un ADN circular de cadena doble que cuenta con aproximadamente
8000 pares de bases, este va a encontrarse constituido por ocho genes ademas de una regién regulatoria no
codificante: LCR, que va a contar con sitios de unién para los factores de tipo proteicos y hormonales que son de
vital importancia para que el virus cumpla con su ciclo de replicacion. (9)

El genoma de este virus en particular va a estar conformado por dos tipos de genes, el primero que va a ser los

gue son codificados en etapas tempranas, y que los vamos a conocer como genes E, y los que se van a codificar
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en etapas tardias y que son conocidos como L, destacamos el dato de que los que se replican en etapas tempranas
van a codificar proteinas que van a estar involucradas en la replicacion y regulacién viral y de la misma manera
se encuentran estrechamente relacionados con su capacidad carcinogénica. (9)

Historia natural del VPH.

Al VPH lo podemos catalogar como un virus de transmision sexual, con esto podemos intuir que tanto hombres
como mujeres pueden encontrarse dentro de los infectados por este, es decir que se encuentran dentro de su
cadena epidemioldgica, los cuales pueden ser pacientes que tengan la infeccion pero sean asintométicos o que
solo sean transmisores de la misma o los mismos presenten la infeccion y los sintomas se revelan, es decir sufren
la infeccidn, los factores asociados con este virus son esencialmente de comportamiento sexual, es decir, edad de
inicio de vida sexual, numero de parejas sexuales, contacto sexual con individuos de alto riesgo. (9)
Epidemiologia.

La infeccion por el virus de VPH es una de las mas comunes en la actualidad, como dato relevante tenemos que
a nivel mundial la infeccidon de VPH de alto riesgo es de 10,4%, teniendo en cuenta que son pacientes mujeres|
con citologia normal, hay que tener hacer vital hincapié que sus cifras pueden tener un alza de hasta el 36,5% en
paises que se encuentran en vias de desarrollo. (9)

En un pais como colombia se presenta una prevalencia de la infeccidn en un 15% en pacientes mujeres que oscilan
en edades de 15 y 64 afios de edad, esta diferencia en la prevalencia de la infeccion en los distintos paises a nivel
mundial, puede verse fundamentado en la calidad de cada uno de ellos para realizar programas de tamizacion,
con lo cual quedaria explicado de el por que la correlacidn inversa que existe entre las tasas de cancer cervical y
de la estabilidad econdmica de cada uno de los paises, es asi cdmo podemos explicar que mientras el pais sea de
menor capacidad econdmica, esta patologia carcinogénica como lo es el cancer de cuello uterino puede
presentarse en mayor cantidad, como por ejemplo en el caso de africa, contrario a paises con mayor potencia
econdmica y con mayor desarrollo se presentan patologias carcinogénicas como el cancer de ano con mayor
frecuencia en comparacién con las de cuello uterino. (9)

Por datos aportados por la Sociedad de la Lucha por el Céancer en el Ecuador En el afio 2014, al cancer de cuello
uterino se lo podia situar en un indole en el cual de 10.000 habitantes 29 presentaban cancer de cuello uterino,
este equivale a que en cada 100.000 mujeres hay 14,4 casos con presencia de cancer de cuello uterino, teniendo
cifras ya mas exhaustivas y de indole mas definido por provincias, se presentan en Quito una tasa de que por cadal
100.000 mujeres un 35,6 sufren la patologia, teniendo como segunda de la lista a Loja con un nimero de 34.1 ,
Guayaquil que se presenta con un 22.3, Cuenca con un 21,3 EIl Oro con un 18.8 y por ultimo Manabi con un 14,
destacando que cada uno de estos datos es por cada 100.000 mujeres, se ha estimado que hay 1200 casos nuevos
y cerca de 400 decesos por esta patologia en Ecuador.(10)

\VPH Fisiopatologia

Este pertenece a la familia Papillomaviridae y al género Papillomavirus,dentro del ciclo de infeccion tenemos
que “El vph penetra el queratinocito después de un micro trauma ocasionando que este introduzca viriones en la
capa basal del epitelio y asi inicie la transcripcion-replicacion de su genoma por medio de inmundgenos que le
permiten alterar el sistema inmune del hospedador”

En el interior de su genoma contiene 8 ORF que son de alta importancia, que son expresados a través de ARNm
policistronico, que son transcritos de una sola hebra de ADN y se lo puede dividir en tres secciones: (10)

1. Regidn de control
2. Region temprana
3. Region tardia

Se resalta el hecho el cual es que a partir de la segunda region, es decir de la region temprana, se transcriben las
proteinas, en la cual la E1 y E2, que van a ser las responsables de realizar la replicacion viral y la expansion
genética, posterior a esto la E6 y E7, se encargan de poner un pare al ciclo celular de la célula hospedadora y del
proceso carcinogénico. La region tardia la cual es la encargada de codificar las proteinas L1 y L2, que son
componentes el 95% y el 5% de la capside viral (10).

Cuando se va diferenciando la célula, como resultado se va a observar un aumento en la velocidad de replicacion
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del virus produciendo las proteinas L1y L2, que son las encargadas de realizar la codificacion de las principales
proteinas que son las formadoras del capside viral del virus. En cuanto a los genes E6 y E7 son los primeros que
\Van a ser transcritos ya que estos son los principales responsables de la proliferacion celular mejorada, E6 se une
con la “proteina asociada a E6” para detener la funcion del ciclo celular e impedir la apoptosis (10).

Posterior a este proceso empieza una transcripcion de la proteina E5 que va a ayudar con el incremento de la
actividad de las cinasas de las proteinas, con esto se aumentan los numeros de de factores de crecimiento y
diferenciacion. Posterior a esto se produce la transcripcion de E6 y E7, con esto se permite que El tenga una
unién con el origen de donde se replica el virus. Una vez que se da por terminado la transcripcion de E6 y E7 por|
la regulacion de E2, las proteinas P53y RB pueden continuar con su funcion normal (10).

FACTORES DE RIESGO.

Para empezar a hablar sobre los factores de riesgo que se presentan dentro del VPH tenemos que resaltar que esté
estrechamente relacionado con conductas que son de alto riesgo para esta infeccion, sin embargo también
podemos resaltar otros aspectos que son de vital importancia y favorecen a la adquisicion de la infeccion: (10).

Precoz inicio de la vida sexual

Como infeccidn con ITS de otros tipos
Numero de parejas sexuales
Multiparidad

Edad

Tabaquismo

Circuncision

Deficiencias nutricionales de alimentacion
Factores hormonales

Factores genéticos

TRANSMISION.

El VPH es una infeccion de transmision sexual predominante en la via sexual es decir predomina en el contagio
por via vaginal, anal y oral, y si bien este puede contagiarse por otras vias como materno fetales o por material o
ropa intima contaminada tenemos que recalcar que las vias no sexuales son muy bajas a comparacion de la via
sexual. En muy pocas ocasiones se han presentado casos en los cuales una madre pueda contagiar a su hijo el
'VPH al momento del parto, y si este seria el caso el recién nacido podria presentar infecciones a lo largo de su
boca su laringe o también en su garganta. (11)

Dentro de las poblaciones que son de mayor riesgo o susceptibilidad para contraer este tipo de infeccion son los
pacientes que oscilan entre los 15 a 24 afios, esto debido a que hay un inicio de las relaciones sexuales sin ningun
método de proteccion el cual pueda ayudar a la prevencion del contagio y otro factor de gran importancia es el
conocimiento que presentan los mismos, que se recalca que es muy bajo, por lo que no hay buenos métodos de
prevencion (11).

CLASIFICACION.

La clasificacidn de este virus se ha topado con varias barreras debido a varios factores, este tipo de virus no tiene
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como respuesta una humoral consistente, debido a este inconveniente no ha sido posible darle una clasificacion
por cerotipos, a lo que debemos agregar que este no cuenta con modelos de infeccidn celulares o de animales de
laboratorio. Se realizé un andlisis de muestras de cancer cervical en el 2003 en 1918 mujeres, de acuerdo con los
tipos determinados encontrados en cada una de las muestras analizadas. (11)

Se propusieron:

15 tipos de VPH como de alto riesgo: (16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58, 59, 68, 73y 82)
Tres tipos como de probable alto riesgo (26, 53y 66) y 12
De bajo riesgo (6, 11, 40, 42, 43, 44, 54, 61, 70, 72, 81 y CP6108).

Se determind en un estudio realizado en el 2012 que el VPH tipo 16 es el causante del 54.4% de los casos que
causan cancer cervicouterino, que esta por encima del subtipo 18 con un 16.5%, en tanto que los subtipos
52, 31, 45, 33 y 58 como causantes del 3 al 5 % de los casos. (11)

PREVENCION.
Prevencion Primaria.

Este tipo de prevencion se orienta a la minima exposicion del paciente hacia los factores de riesgo, hasta niveles
que no sean dafiinos para su salud. Estas medidas se orientan a que la enfermedad aparezca, fundamentando se
en las medidas de control de sus factores causales asi como de sus factores predisponentes o condicionantes. Este
tiene como objetivo fundamental tener una disminucion en la incidencia de la enfermedad. Como claro ejemplo
tenemos las vacunas: (12)

Vacuna bivalente contra el VPH.

Vacuna tetravalente contra el VPH.

Vacuna nonavalente contra el VPH.
Prevencion Secundaria.

Este tiene como objetivo fundamental un diagndstico precoz de la patologia sin que esta haya tenido
manifestaciones clinicas. Es decir se fundamenta en la bisqueda de sujetos o pacientes que estan aparentemente
sanos pero que en realidad tengan la patologia se realizan acciones que tienen como resultado un diagnostico
precoz y un tratamiento oportuno, este tipo de resultados los podemos obtener cuando el paciente tiene una
revision médica periddica y ademas con la busqueda de casos. En este tipo de prevencion un diagndstico temprano
Y una captacién oportuna ademas de un tratamiento adecuado son los pilares fundamentales para el control de |
patologia. Un diagndstico temprano en los casos y en su control periddico para asi poder evitar o al menos retardar
la aparicion de sintomatologia o secuelas es fundamental en este tipo de prevencion. Dentro de los exdmenes paral
la deteccion de esta patologia tenemos: (12)

Citologia.

Colposcopia.

Histopatologia.
MANIFESTACIONES CLINICAS.

tenemos que resaltar que la mayoria de las infecciones de tipo cervical por B pH son de tipo asintomatica, y >
90% de las infecciones que son detectadas suelen aparecer en un periodo de dos afios, se presume que esto sucede
debido a los mecanismos inmunitarios mediado por las distintas células. Debemos destacar el hecho que el grado

de proteccidn de los distintos de anticuerpos naturales que posee el sistema asimismo como la duracién de la

76



- Universidad
6 Catdlica
de Cuenca

inmunidad posterior a una infeccion por BEP H son inciertos; s6lo en una cantidad de entre el 50% y el 60% De
las pacientes mujeres van a desarrollar anticuerpos séricos en contra del virus posterior a una infeccion.
Asimismo, las pacientes mujeres que no eliminan la patologia corren el riesgo de tener un desarrollo precancer y
cancer de cuello uterino. (13)

Condilomatosis acuminata.

Tenemos que destacar que este tipo de forma clinica en el virus es de tipo variable debido a que un aproximado
del 30% de los casos estas lesiones se resuelven espontaneamente, Hay una gran probabilidad de qué
permanezcan sin ningun tipo de cambio o aumenten su tamafio o forma. Un motivo de consulta frecuente entre
los pacientes es que al momento de su aseo personal notan cambios o lesiones en la piel que los incitan a la
consulta médica. (14)

Como lesidn elemental en el condiloma acuminado esta la vegetacion. Este tipo de lesiones se pueden presentar
en diversos tamafos, en diversas ocasiones las podemos observar a simple vista como la presencia de placas
milimétricas que son de color blanco o blanquecino grisaceo, Y con menor frecuencia las podemos encontrar
como maculas o papulas hiperpigmentadas que son friables al tacto. (14)

Este tipo de lesiones con posterioridad suelen desarrollarse en forma radial y suelen confluir formando placas y
extendiéndose en forma superficial teniendo en cuenta los distintos factores del huésped asimismo como el
ambiente en el que estos se desarrollen. Uno de los principales reservorios para el desarrollo de VPH es el tracto
anogenital, y suelen presentarse en la zona anal debido a que en esta existe humedad y cuenta con un epitelio
escamoso. Podemos revelar cuatro tipos morfoldgicos de condilomas genitales : (14)

Coliflor
Popular lisa,
Queratosica
Plana.

Cuando esto se presentan en el area vulvar Pueden presentar prurito o también datos de hipersensibilidad como
ardor dolor o incluso sangrado. En los pacientes hombres cuando estos se localizan en el area uretral estos pueden
llegar a causar un tipo de obstruccion dando como consecuencia disuria secundaria. (14)

DIAGNOSTICO.

Dentro del tamizaje del cuello uterino en latinoamérica se han utilizado diferentes tipos de métodos algunos de
ellos son el Cotest en un 53, 5%, la citologia con un 40%, Debemos destacar que la prueba molecular de VPH es
poco usada como tamizaje primario. (14)

Uno de los principales métodos utilizado a lo largo de los afios y en la actualidad para la deteccion y el control
del cancer de cuello uterino en el pais es la citologia cervicovaginal conocida también como el Papanicolaou.
(14)

Debemos destacar que debido a la baja sensibilidad y especificidad que este suele tener puede llegar a generar
resultados falsos negativos. Si en caso el paciente tiene una baja adherencia a este tipo de método diagnéstico
conlleva también a un incremento del riesgo para su salud, en la actualidad uno de los métodos que se ha utilizado
y ha contribuido en gran medida es un diagndstico temprano de la patologia y su tipificacion genotipica, dando
como resultado una mayor sensibilidad y especificidad en su deteccion del cero tipo de alto riesgo. (14)
TRATAMIENTO.
Dentro de los abordajes terapéuticos para el tratamiento del VPH contamos con:
Tratamientos destructivos locales naturaleza inteligencia emocional pensamiento comunicacion efectiva gestion
del tiempo resolucion de problemas creatividad e innovacion platano es vitamina C si combinamos con unal
cucharadita de maicena dos capsulas de vitamina e la aplicamos en el rostro tres veces por semana tendremos un
tratamiento que estimula la produccion de colageno dejando la piel més hasta el préximo). (15)

Crioterapia.
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Ablasion por laser.
Gel de coriolus versicolor.

Tratamientos Escisionales

Conizacion.

LEEP(excision electroquirguica por Asa)
Histerectomia.

Otros tratamientos

Quirurgico.

Radioterapia

Quimioterapia

OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

Objetivo general

Determinar el nivel de conocimiento sobre el virus del papiloma humano, en estudiantes de bachillerato de la
Unidad Educativa José Peralta, Cafar-Ecuador, 2024-2025
Objetivos Especificos.

Identificar el nivel de conocimientos que tienen los estudiantes de la unidad educativa José
Peralta sobre el virus del papiloma humano.

Definir las caracteristicas sociodemogréficas: Sexo, Edad, Afio y Seccion que cursa,
Actividades extracuriculares, Religion, Vive con, Ingreso Mensual Familiar, de los
estudiantes de la Unidad Educativa Jose Peralta.

Establecer la asociacion entre el nivel de conocimiento del virus del papiloma humano y las
caracteristicas sociodemograficas en los estudiantes de la Unidad Educativa José Peralta.

PREGUNTA DE INVESTIGACION O HIPOTESIS DE ESTUDIO

¢Cuales son los conocimientos del Virus del Papiloma Humano en estudiantes de bachillerato de la unidad
Educativa Jose Peralta de la ciudad de Cafar, Ecuador. 2024?

En esta investigacion puede verse orientada a dos tipos de hipotesis las cuales son:
Hipotesis nula: No existe asociacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento

sobre virus del papiloma humano y los factores en estudio.
Hipotesis alternativa: Existe asociacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento

sobre virus del papiloma humano y los factores en estudio.
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METODOLOGIA

Tipo de estudio.

El presente estudio corresponde a un tipo Observacional descriptivo de corte transversal, en el cual se realizar
una recopilacion de datos en un namero finito de estudiantes en un momento determinado, para asi poder
valorar el nivel de conocimiento.

Area de estudio.

La presente investigacion se realizara en la Unidad Educativa José Peralta — Cafar.

Universo y Muestra.

Como totalidad de estudiantes en la Unidad Educativa Jose Peralta se encuentra con un numero de 457 de los
cuales, se tomara los datos de 239 estudiantes del 1ro, 2do y 3ro de Bachillerato de la Unidad Educativa Jose,
Peralta, y cuyas edades se encuentren dentro de un rango de 13-18 afios de edad.

En la siguiente tabla podremos observar el numero de estudiantes de cada uno de los paralelos y cursos
respectivamente.

Tabla N 1: poblacion de Estudio

Poblacion Numero

Estudiantes de primero de 30

bachillerato paralelo A

Estudiantes de primero de 32

bachillerato paralelo B

Estudiantes de primero de 29

bachillerato paralelo C

Estudiantes de primero de 31

bachillerato paralelo D

Estudiantes de primero de 30

bachillerato paralelo E

Estudiantes de segundo de 32

bachillerato paralelo A

Estudiantes de segundo de 30

bachillerato paralelo B

Estudiantes de segundo de 33

bachillerato paralelo C

Estudiantes de segundo de 30

bachillerato paralelo D

Estudiantes de segundo de 32
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bachillerato paralelo E

Estudiantes de tercero de 26

bachillerato paralelo A

Estudiantes de tercero de 29

bachillerato paralelo B

Estudiantes de tercero de 33

bachillerato paralelo C

Estudiantes de tercero de 29

bachillerato paralelo D

Estudiantes de tercero de 31

bachillerato paralelo E

(Tabla 1))NUMERO TOTAL DE ESTUDIANTES= 457
Fuente: Unidad Educativa Jose Peralta
Elaborado por: Edison Israe Ortiz Padilla

Seleccion de la muestra.

La muestra se va a encontrar conformada por los estudiantes de la Unidad Educativa Jose Peralta.

Muestreo aleatorio.

Se realizara la encuesta a un nimero de estudiantes, estos seran escogidos de forma aleatoria, este dato se
obtendra mediante la siguiente férmula.

N+xZi+xp=*q
e2*(N-1)+Zi*p*q

Nn-=

n = Tamafio de muestra buscado

N= Tamafio de la Poblacién o Universo = 457

Z= Parametro estadistico que depende el Nivel de Confianza 95%

e = Error de estimacion maximo aceptado: 5%

p = Probabilidad de que ocurra el evento estudiado (éxito)| 0.5

g = (1- p) = Probabilidad de que no ocurra el evento estudiado 0.5

Tomando como numero base la totalidad de estudiantes de la institucion, se realiza la formula de muestreo
aleatorio. Con la utilizacion del programa estadistico EPIDdat.

Como resultado de la aplicacion de la formula se encontré que tenemos que realizar la encuesta de forma
aleatoria en 218 estudiantes.

Agregado a esto realizaremos una suma del 10% de encuestados a este numero final debido a que a lo largo
del investigacion suelen haber cambios en el nimero de encuestados debido a que algunos de ellos suelen
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retirarse o suelen optar por no responder la encuesta y para no perder Significado en el tamafio de la muestra
se sugirié agregar este 10% antes mencionado. Teniendo como namero final un total de 239 encuestados,
para la identificacion de los participantes se utilizara un muestreo aleatorio estratificado.

Reparto de la muestra: Reparto proporcional al tamafio de los estratos
Tamafio de la muestra: 239

Estrato Tamaiio del estrato | Tamafio de la muestra
1 30 16
2 32 17
3 29 15
14 31 15
5 30 16
i) 32 17
7 30 16
fa 33 17
o 30 16
10 32 17
11 20 13
12 20 15
13 33 17
14 29 15
15 31 16
TOTAL 457 239
(Tabla 2) Reparto de la Muestra.
Estrato 1: Estrato 8: Estrato 11:
20| 21 19| 12] 8] 14| 27|
22 4 10 26| 30j 16| 9| 30 15) 2 7 20) 31 10 7 4 15 11 2) 9 23]
I a0 6 % 16 18 9 12 19| 13 1 5| 26 6
Estrato 2: 4 28 19|
16 24 32 18] 3] 14 19| M
21 20} 26| 5| 10 1 29| Estrato 9:
15 4| 25 26) 5 20) 18] 23 28 27|
Estrato 3: W o o o 3 4 1 15 1w | 2 8
5 — 4 d d 9 W a 13
26| 3] 15 8 29| 13 23| 29| 17 |
18 Estrato 13:
Estrato 4: Estrato 10:
IR T
31 11 28 24| 10] 23 8
13| 14] 6| 27 19| 17] 21] % 19 17 12 2 2 9 23 9 1§ 5| 21 22 28
4 19 R 2 1 1
Estrato 5: 29 28 14
Estrato 14:
14| 2] 24 13| 22| 15|
23] 27| 17] 25 18| 3 26| M
> E— R
== - 1T 4 o o 9 § 9 2 9 15 | 1 3 10
L PE
26) 2| 5 22| 12| 19| 23]
30) 9| 16 8§ 32] 3 29|
31 6| 15 Estrato 12: Estrato 15:
Estrato 7: CEEE T uf 14 2 8 EIE
17| 10] 21 26 24 12 30 4 2 15 171 1 24 8 19| 15 23 12 28| 18] 30|
20| 4 27, 16| 8 6| 5)
15 22| 13 9 27|

(Tabla 3) Reparto por Estratos.

Proceso de consentimiento y Asentimiento informado.

Para realizar una correcta implementacién de consentimiento informado, el investigador se presentara de
forma formal ante los encuestados, dara una explicacion clara, concreta, concisa y comprensible
sobre los propdsitos de la investigacion, poniendo énfasis en puntos clave como los son: los riesgos —
los beneficios — alternativas que existen. Se les ofrecera a cada uno de los encuestados informacion sobre
el proceso a seguir a lo largo de la investigacion, detallando varios puntos clave como la esencia del
estudio, los efectos secundarios que podria tener el mismo, los riesgos que podria tener y los beneficios
que este ofrece, resolviendo dudas y aclarando puntos, en cuanto estén dentro de la pertinencia del
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estudio, con la finalidad de esclarecer cualquier duda o inquietud de parte del encuestado. De la misma
manera se les facilitara a cada uno de los encuestados, un asentimiento informado, que contara con la
informacidn requerida y antes nombrada, para que los padres cuenten con la respectiva informacion.
Criterios de inclusion.

e Estudiantes que se encuentren incritos en bachillerato de la Unidad Educativa Jose Peralta.

e Estudiantes del 1ro, 2do y 3ro de Bachillerato.

e Estudiantes que firmaron asentimiento informado.

e Estudiantes que estén entre los 13 — 18 afios.
Criterios de exclusion.

e Estudiantes a los que sus representantes no firmaron el consentimiento informado.

e Estudiantes que no estén de acuerdo con la investigacion.

e Estudiantes que presenten algun tipo de discapacidad que le imposibilite la participacion en el

estudio

e Estudiantes que hayan participado en un estudio similar en los ultimos 6 meses
\Variable dependiente: Nivel de conocimiento
Variable independiente: Sexo, Edad, Afio y seccion que cursa, Actividades extracuriculares (ocupacion),
Religion, Vive con, Ingreso Mensual Familiar.
Meétodos, técnicas e instrumentos para recoleccion de datos.
Método
Se realizara un Estudio observacional analitico de corte transversal en la Unidad Educativa Jose Peralta
en la ciudad del Cafar, que forma parte del distrito 03D02
Técnica
Se efectuara una encuesta mediante un proceso de muestreo probabilistico aleatorizado por estratos a
cada uno de los estudiantes seleccionados en la muestra para evaluar su nivel de conocimiento.
Instrumento
Formulario de recoleccidon de datos que consta de varios puntos en los cuales se evalla el nivel de

conocimiento en varias areas sobre el VPH. Con el instrumento llamado, CUESTIONARIO SOBRE
CONOCIMIENTO DEL VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO. A lo largo de este cuestionario se
realizara una serie de preguntas a cada uno de los encuestados, con la finalidad de medir el nivel de
conocimiento de los mismos sobre el VPH, cada una de las preguntas tendra una puntiacion especifica
que se detalla en la division de la encuesta, con esto mediremos el nivel de conocimiento de los mismos,
pocicionandolos en tres categorias: alta, media y baja.

Cada una de las preguntas seran puntuadas sobre un punto, dandonos como resultado final de 16 puntos,
cabe destacar que los datos sociodemograficos no se puntuan, devido a que estos no tienen una respuesta
correcta ni incorrecta sino seran tomados en cuenta posteriormente para la relacion con los factores

asociados, aclarado esto se tomara el nivel de conocimiento de la siguiente manera:
Conocimiento Alto > 12 - 16

Conocimiento Medio - 6 - 11

Conocimiento Bajo 21 -5

\alidacion del cuestionario.
Para este proceso de validacion, se contd con la participacion de un comité de expertos integrado por 8
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especialistas, incluyendo 6 licenciadas y 2 obstetras. Realizo la prueba binomial, obteniendo una validez
de 0,0094, lo que concluye que el instrumento de medicidn es valido. Ademas, calculd el coeficiente de
Kuder-Richardson para medir la confiabilidad del instrumento, mediante la consistencia interna,
aplicando una prueba piloto a 30 adolescentes del cuarto y quinto afio de secundaria, obteniendo un

resultado de 0,738, lo que determind que el instrumento tiene un nivel de confiabilidad aceptable.
La informacion se encuentra disponible en este link:
FUENTE: https://repositorio.urp.edu.pe/handle/20.500.14138/2712

Plan de andlisis de datos.

Posterior a la aplicacion de las encuestas a cada uno de los estudiantes, se realizard un analisis y una
tabulacion de datos, la misma se vera realizada en el programa Excel, luego de este proceso mediante el
programa estadistico SPSS.

Antes de iniciar con la recoleccion de datos, se indicara a la directiva tanto de padres de familia como a la
de la institucion sobre la finalidad del estudio, se realizara una socializacion sobre el estudio a todos y cada
uno de los participantes de la encuesta, todo este proceso se llevara a cabo mediente reuniones y charlas
con cada uno de los grupos antes mencionados, resolviendo las interrogantes y dudas que cada grupo tenga
sobre el estudio, la recoleccion de datos se llevara a cabo en cada una de las aulas donde se encuentren los
participantes del estudio.

Tabulacion y Andlisis.

Posterior a la aplicacién de las encuestas a cada uno de los estudiantes, se realizard un andlisis y una
tabulacion de datos, la misma se veré realizada en el programa Excel, luego de este proceso se establecera
los niveles de conocimientos que tienen cada uno de los encuestados, con antelacion se llevara a cabo un
analisis de el nivel de conocimiento y los factores asociados, teniendo como finalidad observar si estos dos
puntos tienen corelacion sobre el tema a tratar, se obtendra valores descriptivos mediante el uso de tablas
de frecuencia y porcentajes, acompafiado de sus respectivos gréficos, de igual manera para el analisis
inferencial se empleara el estadistico de asociacion chi cuadrado con un valor p referencial de 0.05, con la
finalidad de aceptar o rechazar la hipotesis nula.
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RECURSOS HUMANOS Y
MATERIALES

RECURSOS HUMANOS

e Investigador principal
e Tutor principal
e Tutor secundario

RECURSOS MATERIALES

Computadora

Software de Analisis Estadistico
Impresora

Papel

Acceso a Internet
Recursos Bibliogréficos
Boligrafo

Cuadernos

Carpetas

UsB

Disco duro externo

CONSIDERACIONES ETICAY
DE GENERO

Dentro del proyecto se tendrd un estricto cuidado en que no haya ninguna vulneracion de los derechos con
respecto a la discriminacion respetando la orientacion multiple del género reconocida por la OMS. Se tendra
especial cuidado en respetar la confidencialidad y no hacer uso de los datos recolectados en esta investigacion
por fuera de la misma. Cada uno de los participantes tendréa derecho a retirarse del estudio en el momento en el
que el crea concerniente aunque sea sin ninguna explicacion.

Los tutores de los encuestados deberan firmar el consentimiento simplemente se ve es la instruccion del formato
estudiante antes del llenado de las encuestas, dando cumplimiento a las normativas de autonomia que exige el
cddigo internacional de bioética para la investigacién en los seres humanos.

Principio de autonomia: se les indicara a cada uno de los encuestados que podran responder de manera libre cada
una de las preguntas de la encuesta y si es que ellos creen conveniente no responder alguna de ellas sera de libre
eleccion.

Principio de justicia: ninguno de los encuestados dentro del estudio sera tratado de manera que se vulneren los
derechos del mismo o que se sienta discriminado en cualquier momento.

Principio de beneficencia: con los resultados que se obtengan dentro de este estudio, se coordinara con el personal
de la institucion para que haya un mejoramiento en el nivel de los conocimientos de los estudiantes, esto se
lograra con la aplicacion de charlas o socializacidn sobre este tema en concreto.

Principio de maleficencia: con esta investigacion no se busca perjudicar a los estudiantes encuestados mucho
menos de la institucion educativa.

Riesgos: En el estudio buscaremos minimizar cualquier tipo de riesgo que esté presente para los encuestados, el
encuestador o la institucion educativa. En caso de esta investigacion uno de los riesgos a destacar es la|
divulgacion de la informacion de los encuestados, vulnerar o causar malestar emocional en los encuestados
debido a la discusion sobre temas delicados como lo es la salud sexual.

Beneficios: dentro de la investigacion es de vital importancia identificar cada uno de los aspectos que beneficiaran
a los mismos, de esta manera con la aplicacion de la encuesta, la misma servird como base para medir el nivel de
conocimiento de los estudiantes y con ello poder aplicar planes de prevencion de salud sexual como lo son las

charlas dentro de la unidad educativa.
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Anexo 13 A Formulario de Asentimiento Informado

Titulos de la investigacion Nivel de Conocimiento, sobre el virus del papiloma
humano, en estudiantes de bachillerato de la unidad
Educativa José Peralta de Cafar, Ecuador. 2024-2025

Organizador del investigador Universidad Catolica de Cuenca Sede Azogues
Nombre del investigador principal Edison Israel Ortiz Padilla
Datos de localizacion del investigador principal edison.ortiz@est.ucacue.edu.ec

Un Documento de Asentimiento Informado no reemplaza el documento de consentimiento
firmado por los padres o apoderados. Se afiade el asentimiento al consentimiento y sefiala la
voluntad de cooperacién del menor.

Comprendo mi participacion en este estudio. Me han explicado los riesgos y beneficios de
participar en un lenguaje claro y sencillo. Todas mis preguntas fueron contestadas. Me
permitieron contar con tiempo suficiente para tomar la decision de participar y me entregaron una
copia de este formulario de asentimiento informado. Acepto voluntariamente participar en esta
investigacion.

(Si aplica; en caso contrario eliminarlo)

Acepto que se grabe mi entrevista 1Sl [LINO [LIN/A

Nombre del paciente Firma del paciente Fecha

Nombre del testigo (si aplica) Firma del testigo Fecha
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Nombre del investigador que explica elFirma del investigador Fecha
formulario de Asentimiento Informado

Huella Dactilar del paciente (si aplica)
Poblacion menor de edad: Edades entre 13 y 18 afios.

Hola mi nombre es: Edison Israel Ortiz Padilla y estudio en: Universidad Catolica de Cuenca Sede Azogues.
Estamos realizando un estudio para conocer sobre Nivel de Conocimiento, sobre el virus del papiloma humano,
en estudiantes de bachillerato de la unidad Educativa José Peralta de Cafar, Ecuador. 2024-2025 y para ello
queremos pedirle nos colabore respondiendo una encuesta.

Su participacion en el estudio consistira en ayudarnos respondiendo una encuesta en la cual respondera una serie
de preguntas.

Su participacion en el estudio es voluntaria, es decir, aun cuando su papa, mama o representante
legal hayan aceptado que puede participar, si usted no quiere hacerlo puede decir negarse. Es su
decision si participa 0 no en el estudio. También es importante que sepa que, Si en un momento
dado ya no quiere continuar en el estudio, no habra ningun problema. Si no quiere responder a
alguna pregunta en particular, tampoco habrd problema. Toda la informacion que nos
proporcione/ las mediciones que realicemos nos ayudan a determinar el nivel de conocimiento
que tiene cada uno de los estudiantes de esta prestigiosa unidad educativa asi mismo cuales son
las actitudes y practicas que los estudiantes tienen con respecto al virus del papiloma humano

Esta informacién serd confidencial, es decir no diremos a nadie sus respuestas o
compartiremos su informacion. Sélo lo sabran las personas que forman parte del equipo de
este estudio.

Si acepta participar, le pido que por favor ponga un visto en el cuadro de abajo que dice “Si quiero
participar”

y escriba su nombre.

(Para menores de 16). Si entiende todo lo que se le ha explicado y acepta participar en este
estudio, debe decirselo al investigador, quien solo entonces iniciara las actividades planificadas
para recolectar sus datos. Suaceptacion se tomara como su asentimiento.

Si no desea participar, no ponga ningun visto ni escriba su nombre.

(Para menores de 16) Si no desea participar, debe también decirselo al investigador, quien
se retirard deinmediato.

[0 Si quiero participar Nombre

Nombre y firma de testigos (1-2):




Fecha:

Nombre y firma de las personas gque obtienen el asentimiento:

Fecha:

Huella Dactilar del paciente (si aplica)

Fuente: Adaptado de USFQ.

Atentamente:
Edison Israel Ortiz Padilla Adriana Ulloa Castro MGS
Cl: 0302743455 C1 0103947206
Contacto: 0962638721 Contacto 0103947206

Anexo 13 B CONSENTIMIENTO INFORMADO POR PACIENTE / POR REPRESENTANTE LEGAL PARA REVISION
DE CASO CLINICO Y PUBLICACION CIENTIFICA

TITULO: Nivel de Conocimiento, sobre el virus del papiloma humano, en estudiantes de bachillerato de la
unidad Educativa José Peralta de Cafar, Ecuador. 2024-2025

Y O o , con cédula de identidad:
.................................. Lei la informacion contenida en este documento y autorizo a que se
utilicen mis datos personales en las condiciones que se describen.
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Deseo se me permita ver y leer la version final del documento y autorizo supublicacion
cientifica resguardando la confidencialidad de mis datos personales

O Deseo conocer el documento cientifico una vez que se haya publicado.

O
Firma.: El/ la representante legal (O Firma.: Investigador/a que solicita

elconsentimiento

Nombrey apellidos: ..................... Nombrey apellidos: ........................
CCrriii CCorriiinii
Fecha: .........ocooiiiiini, Fecha:...............

Atentamente:

Edison Israel Ortiz Padilla
Cl: 0302743455
Contacto: 0962638721
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RESULTADOS ESPERADOS

Dentro de este estudio los resultados esperados es identificar el nivel de conocimiento de los estudiantes de la
unidad educativa con respecto al VPH, de la misma manera esperamos realizar una categorizacion exhaustiva de
cada uno de los encuestados pudiendo asi identificar aquellos que tienen un bajo nivel de conocimiento sobre Ia|
patologia y por Ultimo se espera realizar una determinacion de si existe una relacién significativa entre las distintas
\variables antes mencionadas como lo son (la edad, el sexo, las actividades extracurriculares, la religion, el tipo de
familia e ingreso familiar ) y el nivel de conocimiento sobre el virus del papiloma humano.
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libre y voluntaria debera hacer lo siguiente

e Que el contenido, la autoria y la responsabilidad sobre los resultados del estudio corresponden al
Investigador Principal y que se exonera al Ministerio de Salud Publica de cualquier accion legal que se
derive por esta causa.

e Que el proyecto descrito en este documento es una obra original, cuyos autores forman parte del equipo
de investigadores y que por lo tanto se asume la completa responsabilidad legal en el caso de que un
tercero alegue la titularidad de los derechos intelectuales del proyecto; Asi como se exonera al
Ministerio de Salud Publica de cualquier accion legal que se derive por esta causa.

e Que el presente proyecto no causa perjuicio alguno a los sujetos participantes en la investigacion y al
ambiente y no transgrede normativa legal o norma ética alguna, y que en el caso de que la investigacion
requiera de permisos de otras instituciones ajenas al Ministerio de Salud Publica, previo a su ejecucion,
el Investigador Principal remitiran una copia certificada de los mismos al Ministerio de Salud Publica
del Ecuador.

e Que velaran por el cumplimiento de la presente investigacion en los términos que se aprobd tanto por
el Comité de Etica de Investigaciones en Seres Humanos como por el Ministerio de Salud Pblica

e Que se enviara un informe final de la investigacion con los resultados obtenidos al Ministerio de Salud
Publica

Lugar: Ciudad-Caniar-Provincia- Cafar.

Fecha 27/08/2024

Edison Israel Ortiz Padilla
Investigdor Principal

0302743455
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COMITE DE ETICA DE INVESTIGACION EN SERES HUMANOS DE LA UNIVERSIDAD CATOLICA DE
CUENCA (CEISH-UCACUE)

Nongaras N
o= 2024.

Catélica
de Cuenca

Fecha de Presentacion del Proyecto: 17 de mayo de 2025

e Nivel de Conocimiento, sobre prevencion del VP y factores asociados, €n estudiantes de bachillerato de la unidad Educativa José Peralta de Cafar, Ecuador.

Investigacion de Seres Humanos de la Universidad
Catodlica de Cuenca (CEISH — UCACUE)

Identificar la proporcidn del nivel de conocimiento sobre el virus del
papiloma humano de los Estudiantes de bachillerato de la unidad

educativa José Peralta de la ciudad del Cafar.

Recoleccion de datos.

Creacibn de  base de datos y

anonimizacion.
Depuracion de la base de datos

2024-2025
PROYECTO Marz A_br Mayo |Juni J_ul Agost |Septiembr |Octubr |[Noviembr |Diciemb |Ener |Febrer
0 il 0 io 0 e e e re 0 0
Tramites dentro de la Unidad de Titulacién de
la
Universidad Catdlica de Cuenca
Tramites dentro del Comité de Etica de
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Definir los estudiantes que presentan un bajo nivel de conocimiento del
virus del papiloma human estratificados por las variables: edad, sexo,
actividades extracurriculares, religion, tipo de familia

ingreso familiar de los estudiantes de bachillerato de la unidad
educativa José Peralta de la ciudad del Cafiar.

Andlisis de frecuencia

Analisis de prevalencia

Andlisis estadistico bivariado

Cruce de variables

Identificar si las siguientes variables: edad, sexo, actividades
estracurriculares, religion, tipode familia e ingreso familiar influyen
sobre el nivel de conocimiento del virus del papiloma humano de los
estudiantes de bachillerato de la unidad educativa José Peralta de la
ciudad del Cafiar.

Redaccién de resultados

Elaboracion de discusion

Elaboracion del producto final
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Edison Israel Ortiz Padilla
0302743455

edison.ortiz@gmail.com
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ANEXO C: Cuadro de operacionalizacion de variables

CARTULA DEL DOCUMENTO PARA TRABAJO DE TITULACION O PROYECTO DE INTEGRACION CURRICULAR
-ELIMINAR ESTE TEXTO-

Variable Definicion Tipo de | Dimension Indicador Escala
variable

Nivel de | Aqui se medira el nivel | Dependiente | Cognitivo C. Alto - | Alto

conocimiento de conocimiento de cada 12-16 )

sobre el virus | uno de los estudiantes de C. Medio Medio

del  papiloma | la unidad educativa >6-11 Bajo

humano C. Bajo

2>1-5

Nivel de | Pregunta 1 Dependiente | Cognitivo 0

conocimiento

sobre el virus '

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 2 Dependiente | Cognitivo 0

conocimiento

sobre el virus '

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 3 Dependiente | Cognitivo 0

conocimiento

sobre el virus '

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 4 Dependiente | Cognitivo 0

conocimiento 1

sobre el virus

del  papiloma

humano
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Nivel de | Pregunta 5 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 6 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 7 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 8 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 9 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 10 Dependiente | Cognitivo

conocimiento
sobre el virus
del  papiloma

humano
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Nivel de | Pregunta 11 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 12 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 13 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 14 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 15 Dependiente | Cognitivo
conocimiento

sobre el virus

del  papiloma

humano

Nivel de | Pregunta 16 Dependiente | Cognitivo

conocimiento
sobre el virus
del  papiloma

humano
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Edad

Afos de vida que han
transcurrido desde el

momento del
nacimiento, hasta el 13-14-15-
momento en que es o 16-17-18
Cuantitativa )
encustado Tiempo
transcurrido
Sexo Son las caracteristicas, Atributos
tanto fisicas, hormonales fisicos 0
y anatomicas que definen aspectos
a un ser como hombre y organicos del
mujer L cuerpo )
Cualitativo Masculino
humano
Femenino
Grado escolar Grado al que pertenece el
encuestado
Caracteristic Primero
as sociales
Segundo
Cualitativo Tercero
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Actividad

Si el estudiante realiza

extracurricular. | actividades o ]
) Cualitativo Si
extracurriculares,
posterior al termino de Caracteristic No
sus actividades como as sociales
estudiante.
Acompafiante Personas con las que él | Cualitativa Caracteristic | Papas
de la vivienda encuesta comparte su as sociales
. Hermanos
vivienda
Tios
Parejas
sentimental
Ingreso familias | Remuneracion Cuantitativo | Caracteristic
econdmica obtenida por as sociales
el encuestado o los
miembros de su Mas del
vivienda, haciendo salario
enfasis en el salario basico
basico actual del ecuador
Menos del
gue se encuentra en 460 ]
salario
$ :
basico
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INSTITUCIONES PARTICIPANTES

Nombre Tipo Direccion | Persona | Correo electronico Teléfono

Institucién | Pablica/Privada Postal de Persona Contacto Persona
Contacto Contacto

Unidad Publico 030201 Walter itsperalta@yahoo.com | 0984487706

Educativa Antonio

José Moncayo

Peralta
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Anexo 13: Consideraciones minimas que debe tener un documento de consentimiento
informado

PARTE I: INFORMACION PARA EL PARTICIPANTE/REPRESENTANTE LEGAL

e TITULODE LA INVESTIGACION
Nivel de Conocimiento, sobre el virus del papiloma humano, en estudiantes de

bachillerato de la unidad Educativa José Peralta de Cafiar, Ecuador. 2024-2025
NOMBRE DE INVESTIGADOR PRINCIPAL

Edison Israel Ortiz
Padilla

NOMBRE DEL PATROCINADOR

No se cuenta con un patrocinador

NOMBRE DEL CENTRO O ESTABLECIMIENTO EN EL QUE SE
REALIZARA LAINVESTIGACION

Unidad Educativa José Peralta

NOMBRE DEL COMITE DE ETICA DE INVESTIGACION EN SERES
HUMANOS QUEEVALUO Y APROBO EL ESTUDIO

Comité de Etica de Investigacion en Seres Humanos (CEISH)
INTRODUCCION

El Virus del Papiloma Humano (VPH) es una infeccion de transmision sexual comun,
con muchos tipos que pueden causar cancer. Muchas infecciones de VPH son
asintomaticas, aunque algunos tipos pueden provocar verrugas genitales y varios tipos
de cancer. La deteccion del VPH se realiza mediante citologia (Papanicolaou) y pruebas
de ADN del VPH. La prevencién del VPH se centra en la vacunacion, las pruebas de
deteccion regulares y el uso de preservativos, aunque estos Ultimos no ofrecen una
proteccion completa.

PROPOSITO DEL ESTUDIO

Dentro de este estudio los resultados esperados es identificar el nivel de conocimiento de
los estudiantes de la unidad educativa con respecto al VPH, de la misma manera
esperamos realizar una categorizacion exhaustiva de cada uno de los encuestados
pudiendo asi identificar aquellos que tienen un bajo nivel de conocimiento sobre la
patologia y por ultimo se espera realizar una determinacion de si existe una relacion
significativa entre las distintas variables antes mencionadas como lo son (la edad, el sexo,
las actividades extracurriculares, la religion, el tipo de familia e ingreso familiar ) y el
nivel de conocimiento sobre el virus del papiloma humano.

PROCEDIMIENTOS A REALIZAR
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El presente estudio corresponde a un tipo Observacional descriptivo de corte transversal,
en el cual se realizara una recopilacion de datos en un nimero finito de estudiantes en un
momento determinado, para asi poder valorar el nivel de conocimiento.

Tomando como nuamero base la totalidad de estudiantes de la institucion, se realiza la
férmula de muestreo aleatorio. Con la utilizacion del programa estadistico EP1Ddat.
Como resultado de la aplicacion de la formula se encontrd que tenemos que realizar la
encuesta de forma aleatoria en 218 estudiantes.

Agregado a esto realizaremos una suma del 10% de encuestados a este nimero final
debido a que a lo largo del investigacién suelen haber cambios en el ndmero de
encuestados debido a que algunos de ellos suelen retirarse o suelen optar por no responder
la encuesta y para no perder significado en el tamafio de la muestra se sugirié agregar este
10% antes mencionado. Teniendo como ndmero final un total de 239 encuestados, para
la identificacion de los participantes se utilizard un muestreo aleatorio estratificado.
Posterior a la aplicacion de las encuestas a cada uno de los estudiantes, se realizara un
andlisis y una tabulacién de datos, la misma se vera realizada en el programa Excel, luego
de este proceso mediante el programa estadistico SPSS.

Antes de iniciar con la recoleccion de datos, se indicara a la directiva tanto de padres de
familia como a la de la institucion sobre la finalidad del estudio, se realizara una
socializacion sobre el estudio a todos y cada uno de los participantes de la encuesta, todo
este proceso se llevara a cabo mediente reuniones y charlas con cada uno de los grupos
antes mencionados, resolviendo las interrogantes y dudas que cada grupo tenga sobre el
estudio, la recoleccion de datos se llevara a cabo en cada una de las aulas donde se
encuentren los participantes del estudio.

Posterior a la aplicacion de las encuestas a cada uno de los estudiantes, se realizard un
analisis y una tabulacion de datos, la misma se vera realizada en el programa Excel, luego
de este proceso se establecera los niveles de conocimientos que tienen cada uno de los
encuestados, con antelacion se llevara a cabo un analisis de el nivel de conocimiento y
los factores asociados, teniendo como finalidad observar si estos dos puntos tienen
corelacion sobre el tema a tratar, se obtendra valores descriptivos mediante el uso de
tablas de frecuencia y porcentajes, acompafiado de sus respectivos gréaficos, de igual
manera para el analisis inferencial se empleara el estadistico de asociacién chi cuadrado
con un valor p referencial de 0.05, con la finalidad de aceptar o rechazar la hip6tesis nula.

RIESGOS Y BENEFICIOS DE LA PARTICIPACION

Riesgos: En el estudio buscaremos minimizar cualquier tipo de riesgo que esté presente
para los encuestados, el encuestador o la institucion educativa. En caso de esta
investigacion uno de los riesgos a destacar es la divulgacion de la informacion de los
encuestados, vulnerar o causar malestar emocional en los encuestados debido a la
discusion sobre temas delicados como lo es la salud sexual.

Beneficios: dentro de la investigacion es de vital importancia identificar cada uno de los
aspectos que beneficiaran a los mismos, de esta manera con la aplicacién de la encuesta,
la misma servird como base para medir el nivel de conocimiento de los estudiantes y con
ello poder aplicar planes de prevencion de salud sexual como lo son las charlas dentro de
la unidad educativa.

COSTO Y COMPENSACION
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Entiendo que al autorizar el uso de mis datos personales y/o encuestas o los de mi
representado/a no recibiré ninguna compensacion.

MECANISMOS PARA RESGUARDAR LA CONFIDENCIALIDAD DE DATOS

Entiendo que, de mis datos personales y/o datos de encuesta o los de mi representado/a
seran anonimizados (codificados con el objetivo de precautelar la confidencialidad de mi
informacidn o la de mi representado/a. Ademas, he sido informado que tanto de mis datos
personales y/o los de mi representado/a, seran utilizados exclusivamente para la
investigacion cientifica propuesta, y solo eventualmente para investigaciones cientificas
posteriores relacionadas a la misma linea de investigacion en Seres Humanos avalado por
el Ministerio de Salud Publica, con la finalidad de asegurar que se respeten en todo
momento los principios bioéticos y se me informe sobre el uso futuro de los datos
personales y/o datos de encuesta.), al momento de el ingreso de los datos en el programa
Excel se realizara una anonimizacion de cada una de las respuestas de los encuestados,
para de esta manera poder tener un resguardo total de los datos, los datos recolectados
por parte del encuestador seran almacenados en archivos, el responsable de este proseso
sera el Investigador Principal, (Edison Israel Ortiz Padilla), que seran resguardados dentro
de dispositivos de almacenaje de datos, los cuales seran resguardados en medida de lo
posible hasta la finalizacion de la investigacion, posterior al término de la investigacion
los datos recolectados seguiran el trtamiento de datos respectivos posterior al termino de
cualquier investigacion, el cual es la aliminacion de los mismos en un tiempor
determinado de 6 meses a 1 afio, de igual manera este proceso sera realizado por el
Investigador Principal, (Edison Israel Ortiz Padilla).

DERECHOS Y OPCIONES DEL PARTICIPANTE

Al aceptar que de mis datos personales y/o datos de encuesta o los de mi representado/a
sean utilizada con fines de investigacion, no renuncio a ninguno de los derechos que por
ley me pertenecen o le pertenecen a mi representado/a. Estoy consciente de que la
informacion contenida en mis datos personales o la informacion que se genere del
analisis de las encuestas o los de mi representado/a seran utilizadas Unicamente para este
fin'y nunca se colocaran o publicaran datos que permitan revelar mi identidad o la de mi
representado/a, debido a que los investigadores me garantizan gque anonimizaran
(codificaran) los datos con la finalidad de respetar mi confidencialidad o la de mi
representado/a

INFORMACION DEL INVESTIGADOR PRINCIPAL, PATROCINADOR Y DEL
PRESIDENTE DEL COMITE DE ETICA.
INVESTIGADOR PRINCIPAL
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Edison Israel Ortiz Padilla

Cl: 0302743455

Celular: 0962638721

Correo: edison.ortiz@est.ucacue.edu.ec

PARTE I1: CONSENTIMIENTO INFORMADO

DECLARATORIA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO
YO0t (nombres completos del sujeto/representante legal de)
(colocar los nombres Completos del representado/a):.......ccccceviviiviiienvnnnnne. ),

comprendo que de mis datos personales y/o muestras Biol6gicas humanas o los de mi
representado/a seran utilizados con fines de investigacion cientifica cuyoobjetivo me fue
previamente explicado.

Me han explicado los riesgos y beneficios de la utilizacion de los datos de mis datos
personales o los de mi representado/a en un lenguaje claro y sencillo. Han respondido a
todas las Preguntas que he realizado y me entregaron una copia de este documento.
Entiendo que en todo momento los Investigadores tomaran las medidas necesarias para
precautelar la confidencialidad de mis datos personales o los de mi representado/a.
Entiendo que los datos confidenciales seran utilizados Exclusivamente para la
investigacion cientifica propuesta, y solo eventualmente para investigaciones cientificas
Posteriores relacionadas con la misma linea de investigacion, para las que se otorgue
explicitamente y en su momento, un nuevo consentimiento informado escrito previo a
la aprobacion del protocolo respectivo por un Comité de Etica de Investigacion en Seres
Humanos reconocido por el Ministerio de Salud Publica. En virtud de lo cual,
voluntariamente (Marque con una X):

Acepto: No geepto:

Nombres completos del sujeto/representante legal ..o,
Cédula de ciudadania/pasaporte del sujeto/representante legal ............................
Firma/huella digital del sujeto/representante legal ............c..ccoeevveuenenne.

Fechay lugar .. ...

Nombres completos del testigo

Cédula de ciudadania del testigo

Firmadel testigo ..o
Fechay lugar ...............
Nombres  completos  del responsable  de  tomar  este  documento

Cédula de ciudadania del responsable de tomar este documento ...................coeevienene.
Firma del responsable de tomar este documento ............................
Fechaylugar ...............oooiiiiiiii,
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A. Declaratoria de revocatoria del
consentimiento informado Yo (nombres completos del

sujeto/representante legal de) (colocar los
nombres Completos del representado/a)...........cccceeevenincniennnne ), a pesar de haber
aceptado

inicialmente que de mis datos personales y/o datos de la encuesta sean utilizados en
investigaciones REVOCO lo antes mencionado, y solicito que mis datos personales y/o
datos de la encuesta o los de mi representado/a, asi como la informacion obtenida de los
mismos sean eliminados y no se utilicen para ningin fin. Con esta declaratoria no
renuncio a los derechos que por ley me corresponde a los Derechos de mi representado/a.

Nombres completos del sujeto/representante legal ................coooiiiiiiiiiiinn..

Cédula de ciudadania/pasaporte del sujeto/representante legal

ma/huella

digital del sujeto/representante legal .............cccocoveeveennnen.

Fechay lugar ... ...

Nombres completos del teStigo .......o.oviniinii e
Cédula de ciudadania del testigo
Firma del testigo .....oiiiiiiii Fecha y lugar

Nombres  completos  del responsable  de  tomar  este  documento

FeCha y IUQar ...
Nombres y apellidos patrocinador..............coooviiiiiiiiiiiiiieeeea,

Firma fisica o electrénica del patrocinador ................ccocoiiiiiiiiiiiiiiiin...
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En caso de que los participantes de la investigacion sean menores de edad o que no
esté en la capacidadde hacerlo debido a trastornos mentales o de conducta, a mas
del Consentimiento Informado firmado por sus representantes legales, es necesario
presentar un documento de Asentimiento Informado el cual debera ser adaptado
al nivel de madurez de los participantes y a la capacidad de decidir sobre su
participacion.

Atentamente:

Edison Israel Ortiz Padilla
Investigador principal
0302743455

Tomado del Anexo 06 del ACUERDO No 00005 — 2022 REGLAMENTO
SUSTITUTIVO DEL REGLAMENTO PARA LA APROBACION Y
SEGUIMIENTO DE COMITES DE ETICA DE INVESTIGACION EN
SERES HUMANOS (CEISH) Y COMITES DE ETICA

ASISTENCIALES PARA LA SALUD (CEAS), publicado en el Quinto
Suplemento del Registro Oficial N0.118 , 2 de Agosto 2022
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Universidad CODIGO: F - DB — 30

& Catéiica AUTORIZACION DE PUBLICACION EN EL VERSION: 01
de Cuenca REPOSITORIO INSTITUCIONAL FE(;!;I;: zc:zL.u.:-m
ma [:]

AUTORIZACION DE PUBLICACION EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL

Edison Israel Ortiz Padilla portador(a) de la cédula de ciodadania N° 0302743455, En calidad de autor/a ¥ titular de los
derechos patrimoniales del provecto de titulacion “Nivel de conocimiento sobre el virus del papiloma humano en
estudiantes de bachillerato de la Unidad Educativa José Peralta de Cafiar, Ecuador. 2024-2025" de conformidad a lo
establecido en el articulo 114 Codigo Orginico de la Economia Social de los Conocimientos, Creatividad e Innovacidn,
reconoeco a favor de la Universidad Catdlica de Cuenca una licencia gratuita, intransferible ¥y no exclusiva para el uso no
comercial de la obra, con fines estictamente académicos v no comerciales, Autorizo ademids a la Universidad Catdlica de
Cuenca, para que realice la publicacion de éste provecto de titulacion en el Repositorio Institucional de conformidad a lo
dispuesto en el articulo 144 de la Ley Orginica de Educacidn Superior.

Azogues, lunes 1 de Junio

IS0M ISRAEL ONTIE
ADTELA

Edison Israel Ortiz Padilla

C.l. 0302743455

www.ucacue.edu.ec
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