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OPINION DEL TUTOR

Los virus del papiloma humano (VPH) son un grupo de virus relacionados entre si.
Pueden causar verrugas en diferentes partes del cuerpo. Existen mas de 200 tipos.
Cerca de 40 de ellos afectan a los genitales. Estos se propagan a través del contacto
sexual con una persona infectada. También se pueden propagar a través de otro
contacto intimo de piel a piel. Algunos de ellos pueden ponerle en riesgo desarrollar

un cancer.

Asimismo, se ha visto que la mayoria de los nuevos casos son en personas jovenes
que inician vida sexual a temprana edad, demostrandose la falta de educacion

sexual tanto en sus hogares como en los centros escolares.

Es por eso, que este estudio es de gran importancia para los centros escolares
educacion secundaria que es la etapa donde los jovenes inician practicas sexuales
de riesgo para contraer ITS como el VPH, evaluando los conocimientos y actitudes
que presentan ante esta entidad clinica, ademas que se han realizado pocos

estudios que abarquen personas jovenes.

Dr. Rosny Xavier Diaz Jirén
Médico y Cirujano
Master en Administracion en Salud

Supervisor Medicina Preventiva en Hospital Militar



RESUMEN

Introduccion: La infeccién originada por el virus del papiloma humano (VPH) es Ia
enfermedad viral de transmision sexual mas frecuente y la primera causa de
consulta ginecoldgica. Se considera que todo individuo sexualmente activo estara

expuesto en algun momento de su vida a este agente patégeno.

Material y método: Se hizo un estudio de conocimiento y actitudes, de tipo
descriptivo, de corte transversal en un periodo de 6 meses a los estudiantes de 4to
y Sto ano de secundaria del Colegio Publico Enmanuel Mongalo y Rubio y del
Colegio Privado Madre del Divino Pastor, aplicando encuesta para medir los
conocimientos y actitudes y realizar una comparacién entre ambos colegios.
Resultado: De un total de 100 estudiantes encuestados, 50 estudiantes del colegio
publico y 50 estudiantes del colegio privado, se tomoé el universo para un 100% de
encuestados. Se obtuvo que el 51% era masculino y 49% femenino, el grupo etario
predominante fue de 16 afios 0 mas con un 52%, la orientacion sexual predominante
fue de 76% heterosexual, seguido en un 10% bisexual Yy en menor proporcion con
un 4% homosexual. EI 96% de los encuestados no sabe de la existencia de una
vacuna, el 65% no sabe si tiene que aplicarse a bebés de ambos sexos, el 48% no
sabe que la vacuna es para mujeres, el 87% considera de importancia la aplicacién
de una vacuna. Ademas, se realizé una comparacion entre ambos colegios en las
cuales se obtuvo el 35% de estudiantes le habian hablado sobre VPH en el colegio
publico en comparacion con el 16% de los estudiantes en el colegio privado, con un
valor de Chi cuadrado de 11.23, el 27% de estudiantes del colegio publico sabian
sobre la existencia de una vacuna para VPH en comparacion con el 4% de
estudiantes del colegio publico, con un valor de Chi cuadrado de 25.6. Conclusién:
La mayoria de los estudiantes encuestados, no conocen sobre el VPH, factores
riesgo, enfermedades que causan y métodos de prevencion, los estudiantes del
colegio publico tienen mayor conocimiento sobre VPH en comparacién con los
estudiantes del colegio privado, la mayoria de los estudiantes no conocen sobre la
existencia de una vacuna para prevenir el VPH, el colegio publico cuenta con un

esquema de educacioén sexual en comparacion con el colegio privado.




Introduction: Infection caused by the human papillomavirus (HPV) is the most
frequent sexually transmitted viral disease and the first cause of gynecological

consultation. It is considered that every sexually active individual will be exposed at

some point in his life to this pathogen.

Material and method: a descriptive, cross-sectional study of knowledge and
attitudes was carried out in a period of 6 months to the 4th and 5th year high school
students of the Enmanuel Mongalo y Rubio Public School and the Madre del
Divinopastor Private School., applying a survey to measure knowledge and attitudes
and make a comparison between both schools. Result: From a total of 100 students
surveyed, 50 students from the public school and 50 students from the private
school, the universe was taken for 100% of respondents. It was found that 51% were
male and 49% female, the predominant age group was 16 years or more with 52%,
the predominant sexual orientation was 76% heterosexual, followed by 10% bisexual
and to a lesser extent with a 4% homosexual. 96% of those surveyed do not know
of the existence of a vaccine, 65% do not know if it has to be applied to babies of
both sexes, 48% do not know that the vaccine is for women, 87% consider
application important of a vaccine. In addition, a comparison was made between
both schools in which 35% of students had spoken to him about HPV in the public
school compared to 16% of the students in the private school, with a Chi-square
value of 11.23 , 27% of public school students knew about the existence of an HPV
vaccine compared to 4% of public school students, with a Chi square value of 25.6.
Conclusion: Most of the students surveyed, do not know about HPV, risk factors,
diseases that cause and prevention methods, the students of the public school have
more knowledge about HPV compared to the students of the private school, the
majority of the students do not know about the existence of a vaccine to prevent

HPV, the public school has a sexual education scheme compared to the private

school



LISTA DE ACRONIMOS

ADN: Acido desoxirribonucleico.

ACO: Anticonceptivos orales.

CACU: Cancer cervicouterino.

ENDESA: Encuesta Nicaragiiense de Demografia y Salud.

FDA: Administracion de Medicamentos y Alimentos.

Fomite: es cualquier objeto carente de vida o sustancia que, si se contamina con
algun patogeno viable, tal como bacterias, virus, hongos o parasitos, es capaz de
transferir dicho patégeno de un individuo a otro.

HSH: Hombres que tienen sexo con otros hombres.

Histerectomia: Una histerectomia es la extraccién del utero, ya sea por causas
naturales o por causa de una intervencién quirargica.

ITS: Infeccion de trasmisién sexual.

MINED: Ministerio de educacién.

MINSA: Ministerio de salud.

NIC: Neoplasia intraepitelial cervical.

OMS: Organizaciéon mundial de la salud.
OPS: Organizacion panamericana de la salud.

Papanicolaou: También llamada citologia vaginal, es una exploracion
complementaria que se realiza para diagnosticar el cancer cervicouterino.

VPH: Virus del papiloma humano.

VIH: Virus de inmunodeficiencia adquirida.




| INTRODUCCION

Conocimiento es aquella informacién o saber que una persona posee Yy que es
necesaria para llevar a cabo una actividad. Actitud es un gesto exterior manifiesto
que indica su preferencia y entrega a alguna actividad observable.

Las infecciones de transmision sexual (ITS) representan un grave problema de
salud publica a nivel mundial, que conlleva a multiples enfermedades que pueden
ocasionar la muerte. La infeccién originada por el virus del papiloma humano (VPH)
es la enfermedad viral de transmision sexual méas frecuente y la primera causa de
consulta ginecol6gica. Se considera que todo individuo sexualmente activo estara
expuesto en algun momento de su vida a este agente patogeno.

Existen diferentes tipos de VPH que pueden producir el papiloma oral, papiloma
laringeo y algunos otros el papiloma en la conjuntiva y nasal, aunque los de mayor
importancia epidemiolégica son aquellos que ocasionan verrugas en el cuello del
utero, vagina, uretra, pene y ano. Asimismo, aquellos que se encuentran
intimamente relacionados al desarrollo del cancer cervicouterino, etiologia que
ocupa el segundo lugar de los tumores malignos en todo el mundo por su altas tasas
de incidencia y prevalencia en morbimortalidad. El contagio mas comun ocurre por
contacto del virus con alguna lesién relacionada durante el acto sexual vaginal, anal
u oral.

La Organizacion Mundial de la Salud estima que 80% de la poblaciéon mundial
sexualmente activa adquirira al menos una vez en su vida la infeccién. Asimismo,
se reportan 500 mil nuevos casos de cancer cervicouterino al afio, provocando 260
mil muertes por esta enfermedad. Los jovenes constituyen la poblacion mas
vulnerable debido al inicio de las relaciones sexuales usualmente sin métodos de
proteccion.

Esta investigacion evaluara el nivel de conocimientos y actitudes acerca del Virus
del Papiloma Humano y sus vacunas de los estudiantes de 4to y 5to afio de dos

colegios de Managua.
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II. ANTECEDENTES

Gutiérrez, Jesling (2020), Managua, en Conducta sexual y reproductiva como
factores que influyen en el desarrollo de lesiones premalignas de cérvix de alto
grado y en la adherencia terapéutica en mujeres con infeccién por VPH manejadas
en la clinica de lesiones tempranas del hospital Aleman Nicaragliense. Enero 2016
a enero 2020, los resultados obtenidos fueron: Los factores relacionados con la
conducta sexual y reproductiva que presentaron mayor significancia estadistica
fueron el inicio de las relaciones sexuales antes de los 18 anos, el haber tenido tres
0 mas parejas sexuales, la edad del primer embarazo y parto en la adolescencia, la

multiparidad, la esterilizacion quirdrgica como método anticonceptivo, la ausencia
de tamizaje.

Molina, Melisa; Olivas, Celia (2020), Leén, en Comportamiento de la infeccion por
virus del papiloma humano (VPH), en mujeres que se les realizo citologia cervical,
procedentes del Municipio de Malpaisillo, Leén, Nicaragua 2018, se encontré que

inician vida sexual activa de 13-15afios 46%, comparieros sexuales 4-5 28%, el no
uso del condén 68%.

Castro, Edith, Nueva Segovia (2019) en Conocimientos, actitudes y practicas en
relacion a la infeccion por virus del papiloma humano en mujeres con diagnéstico
positivo del centro integral de salud, san benito, tegucigalpa honduras. Marzo 2019,
los resultados obtenidos fueron: 72% del area urbana y 59%, cursaron la educacion
secundaria.

Sosa, Nubia (2018), Managua, en Factores De Riesgo Asociados A La Presencia
De Virus Del Papiloma Humano (VPH) En Mujeres Sexualmente Activas, Usuarias
De Clinica Estrada, Municipio De El Paraiso, El Paraiso, Honduras, Afio 2017, los
resultados obtenidos fueron: La prevalencia de VPH en mujeres sexualmente
activas fue de 60.2%positivas y un 39.7% negativas; de procedencia en el area
urbana con el 53,7% y 46,3% para la rural.
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Lizarbe, Guina (2018), Lima, en Conocimientos que tienen los estudiantes sobre el
virus de papiloma humano en una institucion educativa publica, 2017, los resultados
presentados fueron: se puede apreciar que del 100% de estudiantes encuestados
(50), el 54% (27) conocen sobre el virus de papiloma humano, 89%(45) no conocen
sobre el tiempo de aparicion de signos de infeccion, asi mismo un promedio de 74%
(37) conocen sobre las partes de infeccion, riesgos de infeccion y la definicion del
VPH, el 94% (47) conocen sobre los comportamientos de riesgo para contraer el

VPH, asi mismo, el 76% (38) conocen sobre la poblacién afectada por el virus.
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. JUSTIFICACION

En los ultimos anos, la infeccion por VPH ha aumentado considerablemente. Se
estima que 660 millones de personas estan infectadas con este virus,

encontrandose la mayor prevalencia entre adolescentes y mujeres jévenes.

Asimismo, se ha observado un inicio de la actividad sexual cada vez a edades mas
tempranas, entre los 12 y 14 afos, lo que aunado al escaso uso de métodos de
proteccion contra infecciones de transmision sexual (ITS), el consumo de sustancias
nocivas como alcohol y tabaco y el tener varias parejas sexuales, constituyen
factores de riesgo de padecer esta patologia, especialmente en adolescentes y
adultos jovenes.

Existe cada vez mayor evidencia acerca de que lo que suceda en los afos de
formacion de la adolescencia sera decisivo durante el resto de la juventud, y tendra

gran influencia en la salud y desarrollo futuro en lo personal, lo econémico y lo social

La realizacion de esta investigacion permite identificar el conocimiento y sobre la
tematica del VPH y sus vacunas en adolescentes de 14 a 19 afos que asisten a los
centros escolares de Managua, como principales sujetos de cambio en el
mejoramiento e impulso para elevar la calidad en la atencién de salud en los
programas de salud sexual y reproductiva que atienden a los adolescentes de
nuestro pais, mejorando de esa manera la calidad de vida de la poblacion atendida,

logrando un impacto socioeconémico para el adolescente, su familia y la sociedad.
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IV. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La educacion sexual continua siendo un reto en nuestro pais, existiendo programas
educativos impulsados por el ministerio de educacion los cuales necesitan refuerzo
tecnico y metodoldgico, de la misma manera los padres de familia y tutores
contribuyen de forma muy limitada, al involucramiento de los jovenes en los temas
de salud sexual y reproductiva, prevencion de ITS, VIH, entre otros. Los datos de
ENDESA 2011-2012 revelan un incremento en los ultimos afos el inicio de
relaciones sexuales a temprana edad

Se ha encontrado que en esta etapa la mayoria de los adolescentes inician su vida
sexual activa y si no cuentan con una educacién en sexualidad amplia y precisa, se

pueden ver abocados a circunstancias que comprometan su salud fisica y mental.
Ante esta problematica nos planteamos las siguientes preguntas de investigacion:

1. ¢Cuales son los conocimientos y actitudes en relacion al Virus del Papiloma
Humano y sus vacunas en estudiantes de 4to y 5to afio de dos colegios de

Managua en primer semestre del 2021?

2. ¢Cuales son las caracteristicas sociodemograficas de las estudiantes a

investigar?

3. ¢Cuales son los conocimientos que tienen los estudiantes sobre VPH y sus

vacunas?
4. ;Qué actitudes presentan los estudiantes sobre VPH?

5. ¢Cual es la comparacion de conocimientos y actitudes sobre el VPH y sus

vacunas entre el colegio publico y privado?

13




V. OBJETIVOS

Objetivo General

Evaluar los conocimientos y actitudes en relacion al Virus del Papiloma Humano y
sus vacunas en estudiantes de 4to y 5to afio de dos colegios de Managua en el

primer semestre del 2021

Objetivos Especificos

I. Caracterizar sociodemograficamente a los estudiantes a investigar.

2. Detallar los conocimientos sobre VPH y sus vacunas de los estudiantes.

3. Puntualizar las actitudes sobre los factores asociados al VPH que tienen los
estudiantes de 4to y 5to afo de ambos colegios.

4. Comparar los conocimientos y actitudes sobre el VPH y sus vacunas entre el

colegio publico y privado.
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V. MARCO TEORICO
Las infecciones de trasmision sexual se pueden producir por unos 30 tipos de

bacterias, virus y parasitos conocidos, que se propagan atreves de las practicas de

relaciones sexuales entre personas.

La OMS ha vinculado a 8 con mas incidencia de enfermedades, de esas 8, cuatro
son actualmente curables; sifilis, gonorrea, clamidia y tricomoniasis; los 4 restantes
son hepatitis B herpes VIH y virus del papiloma humano, estas ultimas son
infecciones virales incurables que se pueden mitigar o atenuar con tratamiento.

Como se ha comentado esta se pueden trasmitir por via sexual, incluido el sexo
vaginal, anal y oral. También se puede propagar por medios no sexuales como

transfusion de sangre o de la madre al feto.

Lejos de disminuir, la incidencia de las ITS aumenta en forma permanente, ademas
de la aparicion de nuevas modalidades de presentaciéon clinica de algunas

enfermedades clasicas.

Toda persona sexualmente activa puede presentar una ITS, pero en la actualidad
se consideran poblaciones mas vulnerables a los adolescentes, hombres que tienen
sexo con hombres (HSH), sujetos trans, usuarios de drogas y trabajadores sexuales

de ambos sexos.

Entre las medidas que se proponen a adolescentes para prevenir las infecciones de
transmisién sexual resalta el uso del preservativo o condén. Diversas
investigaciones han mostrado los grados de proteccién que otorga el condén para

cada una de las infecciones de transmision sexual.

De alli surge la necesidad de realizar intervenciones educativas a una edad
temprana que permita a los adolescentes comenzar con practicas protegidas que

se conviertan en una conducta constante de prevencion en la vida futura.




Epidemiologia

En la actualidad los cientificos de todo el mundo interesados en el estudio del cancer
cervicouterino, aceptan que su diagnostico precoz unido con un tratamiento cada
vez mas conservador, es uno de los problemas de mayor importancia a resolver que
permitiria mantener la salud, capacidad reproductiva, laboral y sexual de la mujer

de estos tiempos.

La evidencia epidemiolégica sugiere, desde hace varios afos, que el cancer cervical
se comporta como una enfermedad de transmisién sexual por lo que sus factores
de riesgo tienden a ser similares a los de este grupo de enfermedades, es decir, el
inicio de relaciones a edad temprana, promiscuidad, bajo nivel socioeconémico,
paridad, edad del primer parto, inmunosupresién, uso de anticonceptivos orales
(ACO), déficit nutricional, tabaquismo y antecedentes de infecciones de transmision
sexual (ITS) provocadas por virus del herpes simple tipo 2, Chlamydia trachomatis,
virus de inmunodeficiencia humana (VIH) y el virus del papiloma humano (VPH),

este dltimo considerado un potencial cofactor en la génesis del cancer cervical.

Segun la OPS en Centro América, el tipo de cancer mas frecuente en las mujeres
es el de mama y en segundo lugar el cervicouterino. Honduras, es el pais Centro
Americano con la tasa de incidencia y mortalidad mas alta por estos canceres.

El tratamiento ideal de la NIC, debe ser un método de facil ejecucion, nula
mortalidad, muy baja morbilidad, preservacion de la capacidad reproductiva, no

mutilante, de bajo costo y excelentes resultados a largo plazo.
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Etiologia

Desde hace varias décadas las investigaciones se han abocado a la busqueda de
la causa del cancer de cuello uterino, siendo cerca de hace diez afios que se ha
logrado determinar que la causa principal es infecciosa, estando relacionado con el
Virus del Papiloma Humano (VPH), que se transmite por medio de las relaciones

sexuales.

Actualmente no hay ninguna cura para el VIRUS del Papiloma Humano ya que se
integra al ADN de las células, permitiendo la inmortalizacién del virus en el genoma
de la célula. Una vez infectada, la persona lleva el virus por el resto de la vida, aun
si se realiza exéresis de las verrugas o si se realiza histerectomia. Si bien no existe
un tratamiento para el VPH, en la mayoria de los casos la infeccion se remite hasta

alcanzar niveles indetectables.

Este virus tiene la propiedad de infectar las células del epitelio del cuello uterino, La
zona de transformacion del cuello uterino es mas susceptible de sufrir este dano,
debido a que, en esa zona reencuentra mayor actividad celular y mayor nimero de
mitosis. Esto explica porque el cancer de cuello uterino se origina, en la mayoria de

casos, en esta zona.

Los Virus del Papiloma Humano (VPH), son un grupo de virus de ADN de doble
banda que pertenecen a la familia Papovaviridae, no poseen envoltura, y tienen un

Diametro aproximado de 52-55.

Las particulas virales estan compuestas por una capside proteica, conformada en
un 95% por la proteina L1 y en un 5% por la proteina L2, las cuales se ensamblan
para formar capsémeras heicosaédricas 3 y que serian usadas para la fabricacién

de vacunas profilacticas.
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Existen varios generos de vph, de éstos, los que afectan a humanos son: Alpha-
papillomavirus, Beta-papillomavirus y Gamma-papillomavirus. Se han descrito
aproximadamente mas de 200 genotipos de vph, los cuales tienen afinidad por
epitelios escamosos estratificados. Se estima que aproximadamente de 30 a 40 de
éstos se pueden encontrar en las areas genital y anal. El adn del vph se detecta en

alrededor de 90% de los condilomas, con tipos 6 y 11 que representan el 95%.

Aquellos tipos asociados a lesiones malignas (tipos 16, 18, 30, 31, 33, 35, 45,51 y
52, principalmente) son conocidos como virus de "alto riesgo". Entre ellos, los VPH
16 y 18 son los oncogenicos mas comunes, que causan aproximadamente el 70 %

de los canceres cervicales en todo el mundo.

Factores de riesgo
Los factores que se asocian y pueden determinar la evolucién hacia lesiones
intraepiteliales y cancer estan relacionados en gran medida con el comportamiento

sexual.

El virus del papiloma humano (VPH), una de las infecciones de transmisién sexual
(ITS) mas comunes, es la causa primaria del cancer cervico uterino. La infeccién

por el VPH es un precursor necesario, pero no suficiente, del cancer cervico uterino.

La promiscuidad sexual de al menos un miembro de la pareja es otro de los factores
a considerar, sobre todo cuando no se tiene en cuenta el uso de anticonceptivos de

barrera como el condon.
Parte de la dificultad para conocer la prevalencia de las ITS en adolescentes estriba
en que son menores de edad, y existen razones juridicas que dificultan la obtencién

de muestras bioldgicas en este grupo etareo.

Algunas de las mujeres infectadas por algin tipo de VPH oncogénico nunca

presentaran cancer cervico uterino. Esto sugiere que otros factores adicionales que
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actian conjuntamente con el VPH influyen en el riesgo de aparicion de |a

enfermedad y se les conoce como cofactores.

La infeccion genital por VPH se considera una enfermedad de transmision sexual
en la mayoria de los casos, aunque se admite en un pequefio porcentaje la
transmision mediante Fémites (sustancias u objetos inanimados contaminados por
la secrecion conteniendo VPH, ejemplo: jabones, ropa intima compartida, toallas,
especulos no esterilizados, etc.) es muy dificil prevenir la transmisiéon del VPH. Los
métodos anticonceptivos de barrera solo tienen una eficacia parcial, dado que el
virus puede existir en la mayor parte del area ano genital (incluso en areas que no

son cubiertas por el condén masculino) y puede permanecer activo durante anos.

Eltipo 16, el de mayor prevalecia, 50 a 60%, el 18, segundo en orden de prevalecia
10 a 12% de los casos de cancer cérvico uterino. Su incubacion no se conoce el
mecanismo exacto y el tiempo 4-6 semanas hasta 8 meses, el VPH entra a través
de la superficie del epitelio, infecta las células basales y puede permanecer latente
sin replicacion durante semanas o afnos), solamente el virus productivo se asocia a
cambios citolégicos e histolégicos. Cofactores como la paridad, el tabaquismo, la
inmunosupresion particularmente la relacionada con el virus de la inmunodeficiencia
humana (ViH), la infecciéon por otras enfermedades de transmisiéon sexual y la
desnutricion se han asociado, en grado variable, con la apariciéon de cancer invasivo

del cuello uterino.

En varios estudios las mujeres con tres o cuatro embarazos de término tenian un
riego 2,6 veces mas alto de apariciéon de cancer cérvico uterino que aquellas que
nunca habian dado a luz; las mujeres con siete partos 0 mas, presentaron un riesgo
3,8 veces mayor. El tabaquismo parece estar firmemente asociado con la aparicion
de lesiones precancerosas cervicales y cancer. Se encuentra entre los cofactores
ambientales mas uniformemente identificados con la probabilidad de influir en el
riego de padecer cancer cérvico uterino; los estudios revelan que el riesgo para las

fumadoras actuales al menos duplica el de las no fumadoras.
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Otro posible cofactor: Anticonceptivos orales, podria aumentar hasta cuatro veces
el riesgo de cancer cervico uterino en las mujeres infectadas con el VPH. Aunque el
comportamiento sexual de la mujer es relevante para considerarlo un factor de
riesgo, se debe hacer énfasis en mujeres que, aunque ellas tengan una sola pareja,
si el hombre tiene una practica sexual promiscua y/o tiene antecedentes de haber

tenido una pareja portadora de cancer cérvico uterino se considera una pareja

sexual de riesgo.

Para que la prevencion sea eficaz, es necesaria la deteccién temprana y tratamiento
oportuno de las lesiones; pero también es fundamental proporcionar a la poblacién
vulnerable informacién sobre los principales aspectos epidemiolégicos, clinicos y

terapéuticos de la enfermedad.

Las infecciones virales son frecuentes en pacientes con deficiencias en el sistema
inmunologico. Estas alteraciones inducen trastornos en la sucesiéon de los pasos
necesarios para que las respuestas inmune celular y humoral sean efectivas. Como
ejemplo irrefutable se ha demostrado en pacientes infectadas con el virus de la
inmunodeficiencia humana (VIH) se manifiesta un incremento de lesiones

premalignas y malignas.

La pobreza es también un factor de riesgo para el cancer de cuello uterino. Muchas
mujeres con bajos ingresos no tienen acceso facil a servicios adecuados de
atencion a la salud, incluyendo las pruebas de Papanicolaou. Esto significa que es
posible que no se hagan las pruebas de deteccion ni reciban tratamiento para pre

canceres de cuello uterino.
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- Multiparidad
Estudios recientes han encontrado una importante asociacioén entre multiparidad y
cancer de cérvix entre las mujeres VPH positivas considerando a la multiparidad
como un cofactor que modula la accién del VPH. Desde el punto de vista sanitario,
la paridad parece ser el cofactor de comportamiento que explica la mayor proporcion

de casos de cancer de cérvix entre las mujeres con infeccion por VPH.

- Anticonceptivos orales

El papel que juegan las hormonas exdégenas ha sido sugerido en diferentes
estudios, y se ha concluido que el uso prolongado de anticonceptivos orales seria

un factor de riesgo para el cancer de cuello uterino.

El uso de anticonceptivos orales se ha asociado con cancer de cérvix en muchos
estudios epidemiolégico pero no en todos. De seis estudios realizados en los ultimos

anos, en tres encontraron asociaciones estadisticamente significativas.

- Habito tabaquico
Algunos autores plantean la hipotesis de que la exposicion al tabaco puede afectar
la capacidad del huésped de una respuesta inmune local eficaz contra las
infecciones virales, ya que se ha demostrado que fumar puede reducir el nimero de
células de Langerhans y otros marcadores de la funciéon inmune. Un reciente estudio
prospectivo presenta pruebas convincentes de que las fumadoras mantienen las
infecciones por VPH cervical mas tiempo y tienen una menor probabilidad de curar
una infeccion oncogénica que las mujeres que nunca han fumado. La asociacion
significativa entre la reducciéon de fumar y la reduccion del tamafio de la lesion en
mujeres con lesiones de bajo grado demostrado en un estudio de intervencion,

fortalece aun mas el papel carcinogénico del tabaco asociado al VPH.

Vacuna contra el VPH
La vacuna protege contra la infeccion por el VPH que causan las verrugas genitales,

el cancer de cuello uterino y algunos otros tipos de canceres. La vacuna contra el
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VPH es casi totalmente efectiva para proteger contra la infeccion del VPH de los

tipos incluidos en la vacuna.

La vacuna del VPH sirve principalmente para prevenir el cancer cervicouterino y se

administra a las mujeres antes del inicio sexual.
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Las vacunas no sirven para tratar infecciones por VPH ya existentes, o
enfermedades relacionadas con el VPH. Las vacunas tampoco tienen efecto alguno
en el avance del pre-cancer y cancer si se administran a mujeres que ya estan

infectadas con VPH.

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) recomienda administrar la

vacuna contra el VPH a las nifias entre 9y 13 afios.

La vacuna se administra antes de que las nifias sean infectadas por el VPH, es

decir, antes de que se inicien sexualmente.

La vacuna se pone en 2-3 dosis separadas (dependiendo del pais) en 6 meses y es
muy efectiva y segura si estas dosis se completan antes del inicio de la actividad
sexual. Si la nifa ya esta infectada por el VPH, la vacuna no sirve para eliminar esa
infeccion del VPH.

No es necesario preguntar a la nifia si ya ha iniciado su actividad sexual para
administrar la vacuna. Es mas recomendable administrar la vacuna a todas las ninas

en esas edades.

La Organizacién Panamericana de la Salud, por ahora, no recomienda vacunar a

los ninos varones.

- Vacunas aprobadas por FDA

i Gender
Vaccine ILCoverage (HPV types) | and age range
Cervarix (bivalent HPV 16 and 18 Females,

HPV vaccine)*

|

|

|

1 —

Gardasil | HPV 6, 11 (genital warts), | Males and
(quadrivalent HPV | 16, and 18 females,
vaccine) ' 9-26y
T’ s - e e e ——————————————
Gardasil 9 | HPV 6, 11 (genital warts), | Males and
(9-valent HPV | 16, 18, 31, 33, 45, 52, females,
vaccine) | and 58 9-26y
“Recently taken off the market in the United States.
Abbreviation. HPV, human papiliomavirus.
Sources: Markowitz et al. MMWR Recomm Rep. 20142; ACOG, 2017%; 23

Meftes et al. MMWA Morb Mortal Wkly Rep. 2016.7




Presentaciones comerciales de las vacunas

Vacuna bivalente (Cervarix): Tipos virales incluidos: 16 y 18.
Vacuna tetravalente (Gardasil): Tipos virales incluidos: 6, 11, 16 y 18.

Vacuna nonavalente (Gardasil-9): tipos virales incluidos: 6, 11, 16, 18, 31, 33, 45,
52y 58.
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Vil. DISENO METODOLOGICO

a) Tipo de estudio
Este sera un estudio, observacional, descriptivo, de corte transversal

b) Area de estudio
El estudio se realizara en dos colegios de Managua, el Colegio Privado Madre del

Divino Pastor localizado del Centro Civico 2¢. al norte, en Managua, y en el Colegio
Publico Emmanuel Mongalo y Rubio ubicado en el barrio Altagracia.

c) Universo y Muestra
Universo:

El universo estard compuesto por la poblacion estudiantil de dichos centros
escolares.

Muestra:

El disefio muestral sera aleatorio por conveniencia

d) Unidad de analisis.
Los alumnos de cuarto y quinto afo de secundaria de los centros escolares en

mencion.

e) Criterios de Inclusién:

Estudiante Activo
Estudiante que curse quinto y cuarto afio de secundaria

Aceptar en participar en el estudio

L

Estudiantes que sean autorizados por las autoridades del colegio

Criterios de Exclusién:
. Estudiante Suspendido

f)

1

2. Estudiante de otra modalidad

3. Negarse a participar en el estudio
4

Estudiantes que no sean autorizados por las autoridades del colegio.

g) Fuentes de informacion Sk
La fuente de informacion sera de manera primaria a través de la aplicacion de un

cuestionario directamente a los alumnos.
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h) instrumento de recoleccién de Ia informacién:
Se utilizara una encuesta con preguntas cerradas de seleccion, a traveés de la

plataforma de Google Formularios

i) Técnicas de recoleccion de la informacién

Se realizaran 2 convocatorias en las cuales se aplicara en cada una el instrumento
de acuerdo al grupo a estudio, con previa firma de consentimiento informado acerca
de su participacion, en la cual también se estipulara preservar su confiabilidad y
confidencialidad de informacion.

Los instrumentos seran validados por los investigadores, en una institucién
educativa de caracteristicas similares, que no formara parte de la muestra del
estudio.

La informacion sera unicamente manejada por los investigadores para preservar su
confidencialidad.

J) Procesamiento de los datos y analisis:
El software Google Formulario donde se disefara el instrumento a utilizar permite

que se procesen los datos automaticamente a través de una Hoja de Datos de

Microsoft Excel, y se eliminaran las encuestas no respondidas en su totalidad.
k) Variables del Estudio

Objetivo 1: Caracterizar socio demograficamente a los estudiantes a

investigar
e Edad
o Sexo

e FEscolaridad
e Procedencia

e Religion
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Objetivo 2: Detallar los conocimientos sobre VPH de los estudiantes

Lugar donde se ha obtenido la informacion
Factores de riesgo

Forma de transmision

Informacion sobre vacuna contra VPH

Informacion sobre el papanicolao

Objetivo 3: Puntualizar las actitudes que tienen los estudiantes

(0]

(o]

(o)

Actitud ante la prevencion de la enfermedad.
Actitud ante el uso del preservativo.

Actitud ante las personas que presentan el virus.
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I) Matriz de Operacionalizacion de las variables

Objetivo 1: Caracterizar sociodemograficamente a los estudiantes a investigar

EAﬁIABLE DEFINICION OPERACIONAL | INDICADOR ESCALA
Sexo Cantidad de estudiantes conforme su % de estudiantes por Masculino
naturaleza sexo Femenino
Edad Estudiantes conforme el niumero de afios | % de estudiantes por 14-15 anos
cumplidos grupo etario 16 anos o mas
Religion Conjunto de creencias religiosas, de % de estudiantes segun | Catélico
normas de comportamiento y de religion Evangélico
ceremonias de oraciéon Testigo de
Jehova
Mormodn
Procedencia Es el origen de algo o el principio de % de estudiantes segun | Urbano
donde nace o deriva. procedencia Rural
Orientacion Sexual Atraccion emocional, romantica, sexual o | % de estudiantes segin | Heterosexual
afectiva duradera hacia otros. orientacion sexual Homosexual
Bisexual

Ocupacion del jefe de
familia

Profesion u ocupacién actual que ejerce
el jefe de familia de cada estudiante
encuestado

% de ocupacion por jefe

de familias

Trabajador de la
salud

Abogado
Ingeniero

Otros

28




Objetivo 2: Detallar los conocimientos sobre VPH de los estudiantes

DEFINICION OPERACIONAL

INDICADOR

ESCALA |

VARIABLE
Lugar donde se ha
obtenido la

Fuente de informacién sobre VPH

% de fuentes de
informacion

Unidad de salud
Charlas

informacion escolares
Padres de
familia
NS ||~ A W ) PR e Internet
Factores de riesgo Es cualquier rasgo, caracteristica o % de respuesta con Si
exposicion de un individuo que aumente | respecto a factores de No
su probabilidad de sufrir una enfermedad | riesgos No sabe
o lesion.
Formas de Mecanismo de transmisién de una % de respuesta con Si
transmision bacteria, virus, hongos u otra entidad respecto a formas de No
patologica hacia los seres vivos transmision No sabe
Vacuna contra el VPH | Conocimiento sobre la existencia de una | % de respuesta con Si
vacuna contra el VPH respecto a la existencia | No
de vacuna contra el No sabe
VPH
Importancia sobre la vacunacién contra el | % de respuesta segun Si
VPH la importancia de la No
vacunacién No sabe
Conocimientos sobre los beneficios de la | % de respuesta segun Si
vacuna contra VPH los beneficios de la No
vacuna contra VPH No sabe
Informacién sobre el Conocimiento  sobre qué es el | % de respuestas segun | Si
Papanicolau Papanicolau el conocimiento sobre No
qué es el Papanicolaou | No sabe
Importancia sobre la realizacién del | % de respuesta segun Si
Papanicolau la importancia de la No
realizacion del No sabe
Papanicolau
Enfermedades Patologias que se relacionan con el VPH: | % de respuestas segiin | Si
relacionadas con el Ca de ovario, Ca de Pene, CaCu, Verruga | cada patologia No
VPH genital relacionada con VPH No sabe
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Objetivo 3: Puntualizar las actitudes que tienen los estudiantes

Prevencion de la
enfermedad

Conductas tomadas para ewtar Ia o
transmision del VPH

% de respuesta con

respecto a Prevencion
de la enfermedad

De acuerdo

En duda
Desacuerdo

e .
Uso del preservativo

Actitudes relacionadas con el uso de
preservativo

% de respuesta con
respecto al uso de
preservativo

De acuerdo
En duda
Desacuerdo

Personas que
presentan el virus

L

Conjunto de creencias y actitudes
relacionadas al trato

% de respuesta con
respecto a las actitudes
con las personas que
presentan el virus del
VPH

De acuerdo
En duda
Desacuerdo
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VIll. RESULTADOS

De acuerdo a nuestro problema de investigacion: Evaluar los conocimientos y
actitudes en relacion al Virus del Papiloma Humano y sus vacunas en estudiantes

de 4to y Sto ano de dos colegios de Managua en primer semestre del 2021.

En un universo de 100 estudiantes que asistieron al Colegio Madre del Divino Pastor
y al Colegio Publico Enmanuel Mongalo y Rubio, ambos de Managua, en el periodo
escolar 2021 de la modalidad de secundaria, se tomaron como muestra los 100
alumnos del universo lo que demuestra un valor altamente significativo, cumpliendo

con los criterios de seleccion para la inclusion del estudio, Obtuvimos los siguientes
resultados:

a) Caracterizar sociodemograficamente a los estudiantes a investigar
De la muestra se obtuvo que el 51% era masculino y 49% femenino, el grupo etario
predominante fue de 16 afios 0 mas con un 52%, con respecto a la religién se obtuvo
que el 58% era catdlica, 22% ninguna y en 16% evangélico.

Con respecto a la procedencia se obtuvo que el 93% era del area urbana, la
orientacion sexual predominante fue de 76% heterosexual, seguido en un 10%
bisexual y en menor proporcién con un 4% homosexual.

b) Detallar los conocimientos sobre VPH y sus vacunas de los estudiantes.

Se realizé una serie de preguntas para valorar los conocimientos sobre VPH y sus

vacunas, en las cuales se obtuvieron los siguientes resultados:
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Un 82% sabe que la entidad clinica es un virus, el 80% lo considera una enfermedad
que afecta al ser humano, el 49% no sabia que sintomas causa el VPH seguido de
un 30% sabia que produce verrugas y 1% cancer en el Gtero. Un 89% sabia que se
transmite por contacto, un 63% no sabe que la mala higiene es un factor de riesgo
para VPH, el 91% de los encuestados sabe que por tener multiples parejas sexuales
aumenta el riesgo y asimismo el 91% sabia que no usar preservativo es un factor

de riesgo

EI 59% de los estudiantes no sabe que la transmisién se da de hombre a mujer, el
21% asume que se transmite a través de los besos, el 90% sabe que se transmite
a traves de las relaciones sexuales, el 54% no sabe que los hombres no desarrollan
enfermedad a causa del virus, el 72% asume que la poblaciéon de escasos recursos
no tiene factor de riesgo para contraer VPH y el 71% sabe que tener poco

conocimiento sobre la enfermedad aumenta el riesgo.

Asimismo, el 57% asume que no esta en riesgo de contraer el virus y el 52% el

ingerir alcohol no es un factor de riesgo.

Con respecto al conocimiento sobre las vacunas, se obtuvieron los siguientes

resultados:

EI96% de los encuestados no sabe de la existencia de una vacuna, el 65% no sabe
si tiene que aplicarse a bebés de ambos sexos, el 48% no sabe que la vacuna es
para mujeres, el 86% sabe que los adolescentes se deberian de vacunar, el 87%
considera de importancia la aplicacion de una vacuna, el 59% asume que al
aplicarse una vacuna no debe utilizar preservativo en sus futuras relaciones

sexuales y el 44% piensa que con la aplicacion de la vacuna no deben realizarse

estudios de tamizaje para VPH.
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Con respecto a conocimientos sobre el estudio del PAP se obtuvieron los siguientes
resultados:

El 72% sabia que era el estudio del PAP, el 35% asume que el PAP se hace en
hombres y mujeres, el 68% sabia que el PAP se utiliza para detectar CACU, el 60%

sabia que el PAP en nuestro pais se realiza de forma gratuita y el 46% sabia cémo
se realiza el PAP.

Con respecto a los medios de obtencion de conocimientos sobre el VPH se obtuvo

lo siguiente:

El 75% habia escuchado del virus, el 51% le habian hablado en el colegio, el 55%
no le habian hablado en sus hogares, el 77% no le habian hablado a través de un

trabajador de la salud y el 87% no le incomoda o sentia vergiienza hablar sobre el

Vvirus.

El 44% prefiere obtener conocimiento a través de charlas educativas, seguido de un

31% en los colegios, 11% del internet y el 10% de sus padres.
c) Puntualizar las actitudes que tienen los estudiantes

Ademas, se puntualizo las actitudes que presentaban los estudiantes con respecto

a practicas sexuales, en las cuales los resultados obtenidos fueron lo siguiente:

El 41% estaban en de acuerdo con la abstinencia sexual, el 78% estaban de
acuerdo con tener una sola pareja sexual, el 81% estaban de acuerdo con reducir
el namero de parejas sexuales, el 89% de acuerdo con el uso de preservativo, el
49% presentaba duda sobre la masturbacion, el 60% estaban de acuerdo sobre
evitar el uso de bafos publicos, el 56% estaban en desacuerdo sobre rechazar a

| a personas con
personas con VPH, el 81% estaban de acuerdo con el trato normal a p

VPH y el 83% estaban en desacuerdo con juzgar a personas con VPH.
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d) Comparar los conocimientos y actitudes sobre el VPH y sus vacunas entre el

colegio publico y privado.

Cabe mencionar, los autores realizaron comparativos entre variables para realizar
comparacion entre los estudiantes del colegio publico con el colegio privado,
aplicando el Chi cuadrado para comprobar que dichos cruces eran 0 no

estadisticamente significativo, los resultados de estos cruces fueron los siguientes:

El 35% de estudiantes le habian hablado sobre VPH en el colegio publico en
comparacion con el 16% de los estudiantes en el colegio privado, con un valor de

Chi cuadrado de 11.23.

El 27% de estudiantes del colegio publico sabian sobre la existencia de una vacuna
para VPH en comparacion con el 4% de estudiantes del colegio publico, con un

valor de Chi cuadrado de 25.6.

Ademas, los investigadores realizaron cruces de variables con los siguientes
resultados: en el cruce de sexo por considerar importante vacunarse se obtuvo que
la poblacion femenina cree mas importante la vacunacion que la poblacion
masculina; y, en el cruce de sexo por actitud a rechazar a personas con VPH, la

poblacion masculina juzga mas a las personas con VPH que la poblacion femenina.
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IX. ANALISIS DE LOS RESULTADOS

Dentro de los resultados mas relevantes encontramos que el 49% de los estudiantes
no sabian que causaba el VPH, en comparacion con un estudio de Pert sobre
Conocimientos que tienen los estudiantes sobre el virus de papiloma humano en
una institucion educativa publica que se observo que el 89% de su muestra sabia
sobre lo que causaba el virus, esto puede atribuirse a que no hay una buena

educacion sexual en nuestro pais.

Al realizar un analisis sobre los conocimientos sobre factores de riesgo para VPH,
el 63% de los estudiantes desconocian que la mala higiene y el 59% no sabia que
se contagiaba de hombre a mujer, en comparacion con el estudio de Peru antes

mencionado el 74% de la poblacién estudiada conocia sobre los factores de riesgo

para contraer VPH.

Realizando el analisis comparativo con respecto al conocimiento sobre vacunas, se
encontré que lo estudiantes de colegio publico tenian mayor conocimiento en un

27% con respecto al 4% en colegios privados, atribuyendo que hay mejor educacion

sexual en los estudiantes del colegio publico.

s comparativo con respecto al conocimiento del VPH, los

Asimismo, en un analisi
| virus en un 35% con respecto al 16%

estudiantes del colegio publico sabian mas de

de los estudiantes privados.

ando un analisis sobre el uso de preservativo se observo que el 59%

no deberian utilizarlo, y en comparacion, con un
blacién no utilizaba condon en sus
ud publica al ser un

Ademas, realiz

de los estudiantes piensan que
6n, Nicaragua, el 68% de la po

estudio de Le
to como una problematica de sal

relaciones sexuales, viendo €s

factor de riesgo para contraer VPH.
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factores que influyen en e| desarrollo de lesiones premalignas de cérvix de alto

grado y en la adherencia terapeutica en mujeres con infeccion por VPH manejadas

en la clinica de lesiones tempranas del hospital Aleman Nicaraglense, las practicas
con mayor riesgo fue el haber tenido tres 0 mas parejas sexuales.
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X. CONCLUSIONES

De todo lo anteriormente expuesto se eyt a (4 CONCIusibn de

e La mayoria de log estudiantes encuestados NS Conocen sobre of Vo
factores riesgo, enfermedades que causan y métodos de prevencs

e Los estudiantes de| colegio publico tienen ma

Al

yor conocimients sobre [P er

comparacion con los estudiantes del colegio privado,

e Lamayoria de los estudiantes No conocen sobre la existenciz de ur
para prevenir el VPH.

» El colegio publico cuenta con un esquema de educacién sexuzl en

=

comparacion con el colegio privado.




xl. RECOMENDACIONES

1. Implementar un programa de educacion sexual en los colegios privados que
les permita adquirir mayores conocimientos para prevenir la transmision de
infecciones por transmision sexual.

2. Eliminar los paradigmas de sexualidad en los colegios privados para que los
estudiantes puedan poseer conocimientos y herramientas que les permita
tener una vida sexual plena y segura.

3. Incluir dentro de los programas de educacion conocimientos sobre la vacuna
para evitar el VPH, ya que las vacunas han demostrado ser una herramienta
efectiva para disminuir las consecuencias de las enfermedades

transmisibles.
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Papillomavirus and Condyloma Anogenital Infections Alejandro Eduardo de

Aguinaga Inurriaga, 1 Patricia Ruiz Lopez2 y Marisol Ramirez Padilla
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Xlll. ANEXOS
Apéndice A

En este acapite se incluyen los graficos que s

. e describieron en resultados y dieron
salida a nuestros objetivos de Investigacion:

Grafico 2. Sexo

Sexo

® Femenino

® Masculino

Gréfico 3. Edad

Edad

®14-15

W16 0o mas
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Grafico 5. Procedencia

Procedencia

B Rural
B Urbana
Grafico 6. Orientacion sexual
Orientacion Sexual
10
. Prefiero no responder
4
Total §

s B Homosexual
- 10 M Bisexual
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Grafico 9 Qué enfermedad causa el VPH

Qué enfermedad causa el VPH

B Verrugas

30
& B Varios tipos de cancer en ambos

49 SEX0S
| No sabe
13
I 1 W Cancer en Gtero o matriz
0 10 20 30 40 50 o ™ Cancer en érganos genitales

Fuente: Tabla 9.

Grafico 14. Se contagia de hombre a mujer

Se contagia de mujer a hombre

H No
B No sabe

Si

Fuente: Tabla 14.
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Grafico 18. Se contagia por relaciones Sexuales

Se contagia por relac iones sexuales
a%

5%

R No
B No sabe
90% Si
Fuente: Tabla 18.
Grafico 25. Usted puede estar en riesgo de contraerse
Usted puede estar en riesgo de contagiarse
B No
No sabe
HSi

Fuente: Tabla 25.

Grafico 28. Sabe existencia de vacuna

Sabe existencia vacunas
4%

/

= Si = No

Fuente: Tabla 28.




Grafico 32. Considera importante vacunarse

Considera importante vacunarse

3%

87%

Fuente: Tabla 32.

Grafico 37. Sabes que es el VPH

Sabes que es el PAP

72%

Fuente: Tabla 37.

B No

W No sabe

B No
B No sabe

Si
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Grafico 43. Te han hablado de VPH en el colegio

le han hablado de VPH en ¢l colegio

4 ‘/(1

51%

Si wmNo = Nosabe

Fuente: Tabla 43.

Grafico 48. Medios para saber sobre VPH

Medios para saber sobre VPH

: 10
W Padres o familiares
Z W Ninguna
. H Libro
1 B Internet
31 Colegio
0 10 20 30 40 50

Fuente: Tabla 48.
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Grafico 49. Actitud ante la Abstinencia

Actitud ante la Abstinencia

aa% @ De acuerdo
M Desacuerdo

Fn duda

Fuente: Tabla 49.

Grafico 50. Actitud ante tener una sola pareja sexual

Actitud ante tener una sola pareja sexual

® De acuerdo

Desacuerdo

W En duda

Fuente: Tabla 50.

Grafico 51. Actitud ante reducir nimero de parejas sexuales

Actitud ante reducir ndmero de parejas sexuales
10%
9%

m De acuerdo

m Desacuerdo

En duda

Fuente: Tabla 51.
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Grafico 55. Actitud ante rechazar personas con VPH

Actitud ante rechazar personas con VPH

B De acuerd
W Desacuerd

fndude

Fuente: Tabla 59}

Grafico 57. Actitud ante juzgar a las personas con VPH

Actitud ante juzgar a las personas con VPH
a%

13%

W De acuerco
m Desacuerdo

Enduda

Fuente: Tabla 57.
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Grafico 62. Saber sobre existencia de vacunas $egun tipo de co|
olegio

Saber sobre existencia de vacunas SEBUN tipo de colepi
: > Colegio

46
23
4
[ )
No

Si

® Publico = Privado

Fuente: Tabla 62.

Grafico 63. Te han hablado sobre VPH en el colegio segun tipo de colegio

Te han hablado sobre VPH en el colegio segun tipo de colegio
10 35

31
16 14
1 3
P
i No No sabe

= Publico = Privado

Fuente: Tabla 63.
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Grafica 64. Sexo por Importancia de Vacunarse

“ex0 por Importancia 4 Vacunarse

& 45
42
10
)
B Femening
‘ B Masculino
( 8 2
1 2
— — 1R
No No sabe St
Considera importante vacunarse
Fuente: Tabla 64.
Grafico 65. Sexo por Actitud de juzgar a personas con VPH
Sexo por Actitud de juzgar a personas con VPH
60
‘YO
40
O
é 30 m Femenino
(]
20 W Masculino

En duda

gl
De acuerdo Desacuerdo
Actitud de juzgar a las personas con VPH

50



apendice B o

- Ut.ﬂa(ﬂ E
EncUGSta sobre los Conocimientos Yy actitu -

VPH) y sus vacunas en estudiantes de 4to y5

des sobre el papilo

o ma h
to afio de secundari Umang

aen colegiog

La presenté encuc_asta incluye preguntas de dos e N
multiple escogencia. oo
La informacion obtenida sera de mucha utilid
educacion en salud
Lea atentamente cada pregunta y por favor responda con co

Por favor no tenga temor a que sus respuestas seran
cuestionario es completamente anénimo.

ad para futuros programas de

nfianza y sinceridad.
reveladas ya que el

Marque con una x la respuesta correcta

1. Datos Generales
o Tipo de Colegio

i. Publicolm Privado
e Sexo:
i. a)Masculino b) Femenino
o Edad:
i. a)14-15anos b) 16 omas
e Religion:
i. a)catdlica ___ b) evangélica ___
c) testigo Jehova ___ d) mormoén ____
e)otra f9 ninguna ____
* Procedencia
e a)Urbana___ b)Rural ___
e Orientacién sexual
a) Heterosexual ___ b) Homosexual _
c) Bisexual d) prefiero no responder _

Conocimientos sobre VPH

2. ¢Sabe usted que es el VPH?
a) es una bacteria
b) es un virus
c) es un hongo
d) es un parasito

e) no sabe Tl

3 fermedad de transmisi

¢Sabe usted si el HPV es considerado una en
a) si
b) no
C) no sabe
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gabe usted que tipo de enfermedades pyege o
4. ¢ (encierre en un cnlrcu_lo las respuestag qu
a) no causa ningun tipo de enfermedad
b) en la mujer puede causar cancer en

ausar el Hpy/,

€ Considere Correcta/s

)

genitales en am

; b

d) puede causar ver_ruga‘s en la piel Y en los genitales en 0S sexos
g) puede causar varios tipos de cancer ambos Sexos

) el Ute :
: ro o
c) puede causar cancer en los érganos gen; Matriz
)
)

€n ambos s
f) no sabe SXo3

5 Formas de contagiarse con VPH (los riesgos)

Favor marque con una “X" la opcion (s, no, no sabe

Lo ) que consi
__correcta en cada una de las siguientes pre untas | K

—

Si

El VPH se transmite a través de un contacto sexual con
ersona infectada

 No_ |

El VPH solo infecta a personas con mala higiene intima

EL HPV se contagia faciimente entre las personas que
tienen multiples parejas sexuales

Tener relaciones sexuales sin preservativo es un riesgo
para contraer el VPH

El VPH solo se contagia de la mujer hacia el hombre

El VPH solo se contagia del hombre hacia la hombre

El VPH solo se transmite entre homosexuales

El VPH se transmite a través de besos

El VPH se transmite a través de relaciones sexuales

Elinicio de la vida sexual activa a temprana edad, es un
factor de riesgo para infectarse de VPH

Los hombres se pueden infectar con VPH pero no
desarrollan ninguna enfermedad

Fumar puede ser un riesgo para adquirir VPH

EI'VPH se presenta solo en poblacién de bajos recursos
econémicos

EI'VPH Se transmite por estar en el mismo lugar con una
pPersona infectada con VPH

Tener poco conocimiento sobre el tema aumenta el riesgo
de infectarse de VPH

¢Considera que usted puede estar en riesgo de contraer

wpiloma Humano? _ T
Beber alcohol aumenta el riesgo de contagiarsede VPH 1L 1——

EIVPH solo se contagia en personas que reciben

| L
transfusuones de sangre Y
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existencia de vacuna contra el VPH. Favor m

rca de 12 . arque con una “x”
A;Zén (si, no, no sabe) que considere correcta en cada una de fas Siguien)t(e la
0 s

o 4 S Ne[we
= sabe
[\

<abe sobre la existencia de alguna vacuna contra VPH
La vacu

na de VPH se aplica a los bebés de ambos sexos al
nacer -
WPH es solo para mujeres

En el caso que hubiera una vacuna para prevenir el VPH,
considera que 10s adolescentes deberian aplicarsela
Mﬂante vacunarse contra el VPH

Si te vacunas contra el VPH nunca padeceras la infeccién
"Si te vacunas contra el VPH no necesitaras utilizar
 preservativos en tus relaciones sexuales

Si te pones la vacuna nunca presentaras ningun problema
causado por VPH

Si te vacunas contra el VPH no necesitaras realizarte
estudios para enfermedades causadas por VPH

7. Acerca del examen de Papanicolaou. Favor marque con una “X” la opcion (si,
no, no sabe) que considere correcta en cada una de las siguientes preguntas

Si No No
sabe

Sabes qué es el Papanicolaou

El Papanicolaou es una prueba que se deben hacer
hombres y mujeres

El Papanicolaou es una prueba sirve para detectar
tempranamente el cancer de Gtero en las mujeres
El Papanicolaou lo pueden hacer gratuitamente en
Cualquier centro de salud publico.

Sabes como se realiza el Papanicolaou
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de la informacion sobre el tema.
. Acerga - con una ‘X la opcion (si, no, no sabe) que considere correcta en
Favor f:a de las siguientes preguntas
u
cadd
— Si | No [ No |

sabe

____———2ado hablar de VPH
Hablasizic::glado sobre el VPH en el colegio
e ::bian hablado sobre el VPH en tu casa

“ﬁzbiéé@'gd" sobre el VPH con tus amiga/os
Algun trabajador del sector salud te habia hablado sobre el

H
U ncomodo 0 vergonzoso hablar sobre este tema

Te parece i

9. ;Atraves de que medio le gustaria recibir informacion relacionada con el VPH
o sobre enfermedades de Transmision Sexual?

a) en el colegio (profesores)

b) charlas educativas por el personal de salud
c) internet

d) libros

e) padres o familiares

f) ninguno

g) no sabe

10.Actitudes sobre el VPH

Marque con una X la respuesta que usted crea
A: De acuerdo D: En duda DS: Desacuerdo

EL VPH se puede prevenir mediante: A D | DS
Abstinencia sexual
Tener una sola pareja sexual
Reducir el numero de parejas sexuales
Utilizando preservativo o condén

Masturbarse
Evitar el uso de bafos pubicos S |
 Sobre personas que sepan que tiene VPH ARIIBDE DS

Rechazaria a la persona

-batratarwrma normal

UZg_arias_ a las personas que tienen VPH pensando que es
Castigo divino
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apendice &

Universidad Internacional para el Desarrollo Sostenible
UNIDES
uConocimientos y actitudes sobre el papiloma humano (VPH) y sus vacunas

en estudiantes de 4to y Sto ano de secundaria en colegios de Managua”
Consentimiento Informado

La siguiente encuesta trata sobre los conocimientos y actitudes que presentan los
estudiantes acerca del VPH y sus vacunas para finalizar estudios de la carrera de
Medicina y Cirugia de los estudiantes Maria de los Angeles Solano Urbina y Richard
Santiago Sequeira Palacios.

Es importante mencionar que los datos obtenidos seran de uso privado para la
institucion y de manera confidencial sin revelar datos personales a las autoridades
implicadas.

Alfirmar dicho consentimiento se da por entendido que esta de acuerdo para utilizar
Sus datos de forma académica y cientifica y siempre manteniendo la

confidencialidad en todo el proceso de la investigacion:

Estudiante
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