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RESUMEN

Durante los dltimos afios ha incrementado el nimero de casos sobre céncer
cervicouterino, a pesar de la existencia de la vacuna contra el principal causal, el
virus del papiloma humano. Esto se atribuye a la desinformacién de los padres de
las nifias a las que va destinada la vacuna. Asimismo, existen escasos estudios
sobre intervenciones educativas en el conocimiento sobre la vacuna contra el VPH
en padres de familia de instituciones educativas privadas. Objetivo: Determinar la
efectividad de una intervencion educativa en el conocimiento sobre la vacuna
contra el virus del papiloma humano en padres de familia de una institucion
educativa privada, en un entorno virtual. Material y métodos: El estudio fue de
enfoque cuantitativo, disefio preexperimental, longitudinal, prospectivo; con
medicion pretest y postest. La poblacion estuvo integrada por 81 padres de familia
de estudiantes de primer y segundo afio de secundaria de una institucion educativa
privada. Se utiliz6 como técnica la encuesta y como instrumento, un cuestionario
de 26 preguntas de la autora Babilonia Lopez con una confiabilidad de 0.92 por
Alfa de Cronbach. La prueba estadistica utilizada para el analisis del nivel de
conocimiento fue la prueba de Mc Nemar. Resultados: Antes de la intervencion
educativa, el 70% de los padres se encontraban en un conocimiento bajo/medio.
Después de la intervencion educativa, predominé el nivel de conocimiento alto,
85%. Se obtuvo un p=0.000. Conclusion: La intervencion educativa fue efectiva
para incrementar el nivel de conocimiento sobre la vacuna contra el virus del

papiloma humano.

Palabras clave: Educacion, papilomavirus humano, padres, vacunas contra

papilomavirus.



ABSTRACT

During the last few years, the number of cases of cervical cancer has increased,
despite the existence of the vaccine against the main causal agent, the human
papilloma virus. This is attributed to the misinformation of the parents of the girls
for whom the vaccine is intended. Likewise, there are few studies on educational
interventions on knowledge about the HPV vaccine in parents of private
educational institutions. Objective: To determine the effectiveness of an
educational intervention on knowledge about the human papillomavirus vaccine
in parents of a private educational institution, in a virtual environment. Materials
and methods: The study had a quantitative approach, pre-experimental,
longitudinal, prospective design, with pretest and post-test measurements. The
population consisted of 81 parents of first and second year high school students of
a private educational institution. The survey was used as a technique and a 26-
question questionnaire by the author Babilonia Lopez was used as an instrument,
with a reliability of 0.92 by Cronbach's Alpha. The statistical test used for the
analysis of the level of knowledge was the Mc Nemar test. Results: Before the
educational intervention, 70% of the parents had a low/medium level of
knowledge. After the educational intervention, high knowledge level
predominated in 85%. A p=0.000 was obtained. Conclusion: The educational
intervention was effective in increasing the level of knowledge about the human

papillomavirus vaccine.

Keywords: Education, human papillomavirus, parents, papillomavirus vaccines.



l. INTRODUCCION:

La organizacion mundial de la salud (OMS) anualmente registra mas de 570 mil
casos nuevos y 311 mil muertes por cancer de cuello uterino o céancer
cervicouterino, por lo que, para el afio 2018, fue catalogado como el cuarto tipo de
neoplasia mas frecuente en mujeres a nivel mundial. En un contexto més local,
paises Latinoamericanos y del Caribe, el cancer cervicouterino alcanza las
alarmantes cifras de 56 mil casos y 28 mil muertes cada afio, siendo el tercero mas
frecuente en mujeres de esta region (1,2). En el Peru, en 2021, el Ministerio de
Salud dié a conocer esta neoplasia como la primera en mayor cantidad de casos
nuevos, existiendo data en mujeres jovenes entre los 20 y 34 afios. Ademas de que
es la tercera que produce mayor numero de muertes, siendo predominante la
mortalidad en mujeres hasta los 59 afios de edad (3,4). Asimismo, en 20
departamentos del Peru, se report6 como la neoplasia mas frecuente en el afio
2013 y segun informes del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas
(INEN) tuvo la mayor cantidad de casos nuevos registrados en el periodo de 2013-
2018 (5,6).

El registro frecuente de casos nuevos de cancer cervicouterino se atribuye a que la
causa fundamental es la infeccion por el Virus del Papiloma Humano (VPH), cuya
via de transmision es sexual. Es precisamente por la via de transmisién que
aproximadamente el 80 % de la poblacion se infecta con este virus en algun
momento de su vida y, solo en el Pert, 20% de mujeres menores de edad ya
presentan el virus en sus organismos (6,7). Existe mas de un centenar de tipos de
VPH y solo un porcentaje de estos son capaces de desarrollar cancer

cervicouterino y otros tipos de cancer relacionados a la zona genital y oro



faringea, siendo los mas frecuentes los tipos 16 y 18 (70%). Debido a ello, se
desarroll6 una vacuna contra estos tipos del virus y otros causantes de verrugas; v,
desde el afio 2006, su aplicacion en mujeres se fue implementando
progresivamente en el esquema de vacunacion de los paises de Latinoamérica y el
Caribe, establecida como prevencion primaria ante la infeccion por este virus vy,
por consiguiente, la prevencion a desarrollar cancer cervicouterino. La vacunacion
va dirigida a la poblacién de 9 a 14 afios, ya que se ha demostrado que tiene una
mejor eficiencia si son administradas antes de la exposicion a los VPH, es decir,
antes del inicio de una vida sexual (2,8).

El ministerio de salud (MINSA) inici0 la inmunizacion contra este virus a la
poblacion entre 9 y 13 afios de edad desde el afio 2011, con el previo
consentimiento informado de los padres (9,10). Sin embargo, recientes
estadisticas demuestran que la cobertura completa del esquema de vacunacion
todavia no es una realidad, ya que, en los 35 paises latinoamericanos (incluido el
Per) que implementaron la vacuna, la cobertura de las dos dosis completas se
encontraba por debajo del 80% en 2019 (1). Viéndose afectada en mayor medida a
consecuencia de la pandemia por COVID 19, ya que, solo en Peru, el porcentaje
de dosis aplicadas en 2021, en comparacién al afio 2019, se redujo un 42% a nivel
nacional y 33% solo en Lima, siendo la Diris Lima Norte (Distrito San Martin de
Porres) la que registrd el de menor namero de dosis aplicadas (11,12).

El incumplimiento de la meta de inmunizacion se da por la presencia de barreras,
siendo una de las principales, el rechazo a la vacuna de ciertos grupos, en su
mayoria padres de familia, que por creencias o desinformacion, consideran

equivocadamente que la vacuna impulsa la promiscuidad en la mujer, que puede



causar esterilidad, que es un método anticonceptivo, entre otros; dando como
resultado que no brinden el consentimiento para que sus hijos sean inmunizados
(13,14). Otra barrera importante se generé a raiz de la paralizacion de campafias
de vacunacion y educacion sobre la vacuna que se venian realizando en colegios y
que estaban dirigidas principalmente a padres de familia y alumnos de 5to y 6to
grado de primaria, ya que dificulté el acceso de los padres a informacion para
consentir la vacunacion, atribuyéndose a esto la Gltima estadistica de descenso
inmunizacién contra VPH en Lima (33%) (11,12). Ademas, es importante recalcar
que los estudiantes que cursaron el 5to y 6to afio de primaria durante la pandemia
del Covid-19 no pudieron acceder a la vacunacion temprana; sin embargo, pueden
ser inmunizados si los padres reciben informacion clara y oportuna, puesto que
todavia se encuentran en edad limite de vacunacion gratuita por el MINSA.

En Perd, un estudio realizado en madres de familia de estudiantes, consto de
cuatro etapas, en las que se impartio sesiones educativas sobre el VPH y se
analizé a la poblacion con un mismo cuestionario antes y después de la
intervencién. Se obtuvo como resultado que, antes de las sesiones, solo el 10% de
las participantes tenia un conocimiento alto, incrementandose a 66%, después de
éstas. Gracias a ello se determino que la intervencion educativa fue efectiva. (15)
Otro estudio en Perd, en madres de familia, llevo a cabo una intervencion
educativa sobre el VPH (enfermedades y vacuna) con una medicién antes y
después de ésta; y tuvo como resultado que, antes de la intervencion, el 49% de
las madres presentaba un conocimiento bajo; panorama que cambid después de la

intervencidn, pues el 79% de las madres presentaron un conocimiento alto, 21%



medio y ningun conocimiento bajo. Determinandose asi la efectividad de la
intervencién educativa (16).

En un siguiente estudio realizado en Per(, cuyo propdésito fue conocer la
efectividad de una intervencidn educativa sobre la prevencion del cancer de cuello
uterino y VPH; se obtuvo como resultado una elevacion del nivel de conocimiento
alto, desde un 4% en el pretest a un 89% en el postest, mientras que el
conocimiento bajo se redujo de un 94% en el pretest a un 7% en el postest. Esto
evidencia la efectividad de la intervencion con un p<0.005 (17).

En México, se efectué un estudio con el objetivo de conocer el efecto de un
programa educativo sobre la prevencion de cancer cervicouterino y VPH en 70
mujeres adultas. Antes de las sesiones educativas, el 94% de participantes tenia un
conocimiento bajo, 6% conocimiento medio y 0% alto. Sin embargo, al finalizar
las sesiones, el 62% de las participantes lograron el nivel alto y solo el 10% nivel
bajo, lo que evidencia la efectividad del programa educativo (p=0.001) (18).

Un estudio en Espafia, publicado en 2021 tuvo como objetivo determinar la
efectividad de una intervencion educativa con respecto al conocimiento sobre el
VPH vy la prevencion del cancer de cuello uterino en 297 madres y padres, con
medicion pretest y postest. Como resultado, antes de la intervencion, el 53% tenia
conocimiento medio, 29% bajo y 18% alto mientras que, después de la
intervencion educativa, alrededor del 80% obtuvieron un conocimiento alto. Este
resultado revela un cambio positivo en el manejo de informacion mediante el uso
de intervenciones educativas, con un nivel de significancia de p=0.000 (19).

La educacion para la salud es aquella educacion que busca potenciar el desarrollo

humano en relacién con su salud. Para ello, utiliza diferentes alternativas como



intervenciones educativas, las cuales permiten plantear objetivos y acciones con
relacion a la situacion real de las personas a las que van dirigidas, tales como la
edad, intereses, motivaciones, nivel socioeconémico, factores personales y
sociales. De esta manera, la educacién para la salud brinda informacién
relacionada a los determinantes sociales, factores y comportamientos de riesgo
que influyen en la salud con miras a desarrollar competencias y habilidades a
favor de la salud. En el afio 2000 se consideré que educar a la poblacion posee
tres niveles: funcional (relacionado a la informacion brindada), interactiva
(relacionado con las habilidades que se desarrollaran) y critica (relacionada a la
manera en como las personas haran frente a los determinantes sociales). Todos
estos logran que la poblacion intervenida se empodere y sea capaz de tomar
mejores decisiones sobre su propio bienestar. La intervencion se clasifica en: tipo
consejo (duracion breve en la que imparte informacion y busca compromiso),
educacion individual (dirigida a una sola persona), educacion colectiva (dirigida a
un grupo de personas para desarrollar sus habilidades para afrontar un problema
en salud) y promocion. Se pueden desarrollar en diferentes ambitos como
instituciones educativas, universidades, institutos, comunidades, entre otros
(20,21). Para la realizacion de estas intervenciones educativas se requieren
recursos humanos y materiales, estos Gltimos poseen un especial objetivo que es
el de favorecer el adecuado desarrollo de cada sesion educativa. Dentro de ellos se
encuentran las herramientas audiovisuales, como folletos y tripticos, los cuales
son efectivos para brindar informacion sencilla y puntual. De igual manera, se
contempla a los recursos virtuales como una excelente estrategia a aplicar, ya que

se ajustan a la realidad en la que se vive actualmente, una realidad en la que la



interaccion entre persona y persona se lleva a cabo de manera virtual a través de
diversos medios de comunicacion. Es asi que, una intervencion educativa que
utilice recursos virtuales como aplicaciones, plataformas virtuales, redes sociales,
cuestionarios online, aparatos electrénicos para el seguimiento de los participantes
y demas, sera capaz de abarcar en mayor medida a todos los participantes (22). En
ese sentido, estas intervenciones educativas son una excelente alternativa para
hacer frente a los problemas de salud que enfrenta el mundo, como lo es la
creciente expansion del cancer cervicouterino causada principalmente por
infeccion por VPH.

El virus del papiloma humano (VPH) se encuentra dentro de la familia de los
Papillomaviridae y tiene como caracteristica ser especifico, solo infecta tejido
cutaneo y mucoso. Actualmente, se conoce que existen alrededor de 200 subtipos,
los cuales se clasifican de diversas formas, por ejemplo, lugar del cuerpo que
infectan o capacidad de inducir un cancer. Dentro de los tipos que pueden inducir
a una neoplasia se encuentran los tipos 16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58 y
59, siendo los mas comunes los tipos 16 y 18, causantes del 70% de casos. La via
de transmision del VPH es mediante de contacto con la piel genital infectada,
tejidos mucosos o fluidos corporales; por ello se considera via de transmision a las
relaciones sexuales de cualquier tipo. Cuando esta infeccion progresa a través del
tiempo, ya sea meses 0 afios, puede llegar a desencadenar carcinomas, los cuales,
estadisticamente, son mas frecuentes en el cuello uterino, ano, vulva, vagina, pene
y oro faringe (23). Otros tipos, como el 6 y 11, causan la aparicion de verrugas en
los genitales o papilomatosis respiratoria; si bien estas no son mortales, tienen un

nivel de contagio alto y se presentan frecuentemente (2). Para disminuir la



infeccion por estos tipos de virus y el desarrollo del cancer, la OMS establece
como prevencién primaria la vacunacion contra el VPH, la cual tiene mejor
proteccion en personas que aln no se han expuesto al virus, es decir, personas que
no han iniciado una vida sexual. Es por ello que, la vacuna es dirigida a nifios
entre los 9 y 14 afios. Actualmente en el Perd, el esquema que ofrece el MINSA es
la vacuna tetravalente que previene la infeccion por cuatro tipos de VPH: los tipos
16 y 18, relacionadas con desarrollar neoplasias y lesiones precancerosas, y los
tipos 6 y 11, relacionadas a causar verrugas genitales (2). De acuerdo a la norma
técnica, a partir del afio 2023, el esquema constara de una sola dosis, dirigida a
nifios y nifas de entre 9 y 13 afos de edad y sera administrada de manera gratuita
en las campafas de vacunacion y en centros de salud (24). La inmunizacion de la
poblacion, es dirigida principalmente por el profesional de enfermeria, quien
desarrolla y adquiere los conocimientos, aptitudes y habilidades necesarias para
poder brindar esta intervencion de manera eficaz desde la provision de las vacunas
hasta la propia preparacion y administracion de éstas; manteniendo y asegurando
las condiciones ambientales necesarias (cadena de frio y transporte) para que las
vacunas se encuentren en adecuado estado y registrando a toda aquella persona a
la que se le aplicd la vacuna, ya sea en el centro de salud, centro educativos y
demas. Asimismo, el personal de enfermeria cumple un rol docente al brindar
informacion veridica y actualizada a la poblacién acerca de las vacunas,
absolviendo sus dudas y erradicando mitos (25). Esta informacion es brindada
tanto a la persona a la que se vacuna y padres o tutores (en caso sea menor de
edad), ya que es necesario contar con el consentimiento informado para que el

personal de enfermeria pueda proceder a la inmunizacion.



El consentimiento informado es indispensable, ya que es una herramienta de
caracter legal que fue realizado en base al principio de autonomia de las personas
(26) mediante el cual, la persona con pleno uso de sus facultades fisicas, mentales
y morales brinda su aprobacion para participar en una investigacion o ser
beneficiario de una intervencion de salud (como lo es la inmunizacién), después
de conocer sobre los beneficios, riesgos, consecuencias, complicaciones y
problemas que puedan manifestarse durante o después de ésta (27,28).

Al brindar el consentimiento informado, los padres de los nifios beneficiarios de la
vacuna obtienen un rol importante en la inmunizacion de éstas contra el VPH, ya
que de ellos depende que se realice o0 no. Es por ello que la informacion que éstos
reciban a través de intervenciones educativas debe basarse en la andragogia,
disciplina referida a la educacion en el adulto (29), donde ellos tienen
responsabilidad en su propio aprendizaje, tomando en cuenta sus experiencias, ya
que contribuyen a todo el conocimiento que posee la persona. En esta disciplina,
la persona que brinda la informacion es denominada “facilitador de aprendizaje” y
tiene la funcion de ayudar a la interaccion de los adultos para utilizar sus
experiencias como herramientas que contribuyan al aprendizaje, de esta manera
logra gque éstos se involucren mas en el proceso (30).

Existe un modelo andragdgico propuesto por Knowles, el cual posee tres niveles:
los principios fundamentales de los adultos, donde se encuentra la necesidad de
saber que poseen el propio concepto personal, la propia experiencia, la
disposicion para aprender, la inclinacion a la hora de aprender y la motivacion; en
el siguiente nivel se encuentran las diferencias situacionales e individuales del

adulto y, por ultimo, en el tercer nivel se encuentran las metas y propdsitos del



aprendizaje. EI modelo considera que las experiencias previas de los adultos
cumplen un papel importante para que éstos sean participes en su educacién (31).
De la misma manera, la Teoria de Promocién de la Salud postulada por Nola
Pender, toma en cuenta las experiencias de las personas, ya que postula que las
caracteristicas y situaciones o experiencias personales como las conductas previas
y factores personales (biolégicos, psicolégicos y socioculturales) llevan a
cogniciones y aspectos relativos a la conducta puntual, en las cuales se encuentran
la percepcidn de beneficios y las barreras de accidn, la percepcion de la eficacia,
afectos relacionados a su actuar, asi como tambien las influencias personales y
situacionales que conllevan a un compromiso para un plan de accién. Esto nos da
un resultado conductual que promueve la salud del propio individuo. En ese
sentido, es eficaz en el actuar del profesional de enfermeria para entender y
desarrollar actitudes en las personas que promocionen su salud (32).

Nuestro estudio se justifica en razdn a su valor tedrico ya que existen estudios
realizados en madres de estudiantes de educacion primaria de colegios nacionales
que han demostrado que las intervenciones educativas son efectivas en la mejora
del conocimiento sobre la vacuna contra el VPH (15,17,19). Sin embargo, son
escasos los estudios realizados en un contexto diferente: la virtualidad, colegios
privados del pais (cuyo porcentaje triplica en nimero a colegios publicos solo en
Lima (33)), en padres y madres de estudiantes de primer y segundo afio de
secundaria (quienes se encuentran en la edad limite para acceder gratuitamente a
la vacuna contra el VPH vy se vieron afectados durante la pandemia de la Covid-19
por la paralizacion de las campafas de vacunacion contra el VPH (12)). Debido a

ello, este estudio aportara evidencia en relacion al conocimiento que manejan los



padres y madres de familia sobre la vacuna en el contexto mencionado y sobre
cuén efectiva podria ser una intervencién educativa virtual, validada por juicio de
expertos, para mejorar y fortalecer estos conocimientos para contribuir como un
antecedente a la comunidad cientifica, asi como también, contribuir en la toma de
decisiones que favorezcan la salud de sus menores hijos.

Tiene relevancia social ya que la evidencia permitird generar conciencia sobre la
existencia de la vacuna, el porqué de su implementacion en los esquemas de
vacunacién y sus principales beneficios, contribuyendo a erradicar mitos y
absolver dudas sobre la vacuna, y, de esta manera, ser un primer paso para
combatir la desinformacion de los padres acerca de la vacuna, lo cual impide que
brinden el consentimiento informado para que sus hijos sean protegidos ante este
virus, cuya infeccion es de facil transmision y puede causar neoplasia, como el
cancer cervicouterino, con una tasa de mortalidad alta a nivel mundial (23).

El aporte practico del estudio esta relacionado al contexto en el que se desarrollo
el mismo por la pandemia de la Covid-19, puesto que, durante este tiempo, se
redujo la posibilidad de realizar sesiones educativas con la participacion
presencial de gran cantidad de personas (12), redireccionando las actividades de
educacion en salud a un entorno virtual. Por lo tanto, este estudio le brindara al
personal de enfermeria, herramientas virtuales que faciliten su préactica en
intervenciones educativas de promocion de la salud y prevencién de enfermedades
relacionadas al VPH en un entorno completamente virtual y dirigido a padres de
familia.

Metodologicamente, este estudio disefid, validd (por juicio de expertos) y puso en

practica una intervencién educativa completamente virtual, sencilla, clara,

10



oportuna y didactica, utilizando herramientas y plataformas virtuales como
recursos educativos para transmitir la informacion sobre la vacuna contra el VPH
bajo los conceptos de educacion en el adulto (andragogia) y modelo de promocion
de la salud de Nola Pender. Por lo que, una vez concluido el estudio, la
intervencion educativa puede ser utilizada como referencia y base de futuras
investigaciones sobre educacion en salud en un entorno virtual.

Conociendo este panorama, nuestro estudio pretende determinar la efectividad de
una intervencién educativa en el conocimiento sobre la vacuna contra el virus del
papiloma humano de padres de familia de estudiantes de primer y segundo afio de
secundaria de la institucion educativa privada Abraham Lincoln College de Lima

Norte.
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Il. OBJETIVOS:

Objetivo general
Determinar la efectividad de una intervencion educativa virtual en el
conocimiento sobre la vacuna contra el virus del papiloma humano en padres de
familia de la Institucion Educativa Privada Abraham Lincoln College.
Objetivos especificos

e Describir las caracteristicas de los padres de familia de la Institucion

Educativa Privada.

e ldentificar el nivel de conocimiento de los padres de familia de la
Institucién Educativa Privada sobre la vacuna contra el VPH antes de la

intervencion educativa.

e ldentificar el nivel de conocimiento de los padres de familia de la
Institucion Educativa Privada sobre la vacuna contra VPH después de la

intervencion educativa.
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I1l. MATERIAL Y METODOS:

Disefio del estudio:

El estudio es de enfoque cuantitativo, disefio preexperimental, sin grupo control,

prospectivo, longitudinal, ya que se realizard una intervencion educativa en el

conocimiento sobre la vacuna contra el VPH en padres de familia para determinar
la efectividad de la intervencién con una medicion pretest y postest a un solo
grupo experimental, elegidos por conveniencia.

Poblacion:

La poblacién se encuentra conformada por los padres de alumnos del primer y

segundo afio de la Institucion Educativa Privada Abraham Lincoln College de

Lima Norte, matriculados en el afio educativo 2022, que consta de 81 estudiantes.

Criterios de inclusion:

1. Un padre o madre por estudiante del primer y segundo afio de secundaria de
la Institucion Educativa Privada Abraham Lincoln College.

2. Padre o madre de estudiantes del primer y segundo afio de secundaria de la
Institucion Educativa Privada Abraham Lincoln College que se encuentre
familiarizado con herramientas de educacion virtual (aparatos electrénicos,
Zoom)

3. Padre o madre de estudiantes del primer y segundo afio de secundaria de la
Institucién Educativa Privada Abraham Lincoln College que deseen participar
voluntariamente en el estudio.

Criterios de exclusion:
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1. Padre o Madre de estudiantes del primer y segundo afio de secundaria de la
Institucion Educativa Privada Abraham Lincoln College que no posean
aparatos electronicos con camara y acceso a internet.

Definicion operacional de variables:

e Variable Independiente: Intervencion educativa “Yo manejo informacion,
yo prevengo el VPH en mi familia” (anexo 1)

e Variable Dependiente: Conocimiento sobre la vacuna contra VPH de padres
de familia. (anexo 1)

e Se operacionaliza las variables: Edad, grado de Instruccion, ocupacion,
estado civil (anexo 2)

Procedimientos y Técnicas de Recoleccion de Datos:

El proyecto se presento a la Unidad de Investigacion, Ciencia y Tecnologia de la
Facultad de Enfermeria al Comité Institucional de Etica (CIE) de la Universidad
Peruana Cayetano Heredia en busca de la aprobacion correspondiente. Seguido a
ello, se solicitd la aprobacion del proyecto al director de la Institucion Educativa
Privada Abraham Lincoln College.

El estudio se realizo en dos etapas:

¢+ Primera etapa:

En esta primera etapa se coordind con el director de la institucion educativa y
tutores a cargo de los salones via telefénica para acceder a la reunidn con padres
de familia realizadas por el colegio cada fin de bimestre, siendo este el primer
contacto con los padres a través de la plataforma zoom con una duracion de 15
minutos, donde se les habl6é y compartié el afiche virtual (anexo 7) en formato pdf

no editable a través de un link por el chat de aula virtual. El afiche contenia
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informacién especifica sobre el estudio e invitd a participar a una siguiente
reunion con la investigadora. Seguido a ello, se realiz6 la primera reunion con los
padres de familia de manera virtual a través de la plataforma Zoom con una
duracion de 30 minutos, donde se aplicd el consentimiento informado verbal en
modalidad virtual (anexo 3), siendo esta reunién grabada y tomada como aval
para aquellos participantes que acepten. La investigadora ley6 el documento para
los participantes compartiendo pantalla y absolvié dudas existentes esperando su
respuesta a participar en el estudio con un “si” 0 “no” de manera verbal.
Adicionalmente se compartié un link por el chat de Zoom del consentimiento
informado en formato pdf no editable a fin de que los padres pudieran contar con
el documento como un aval de su participacion en el estudio. Una vez aplicado el
consentimiento informado, la investigadora procedié a tomar los datos y nimeros
telefonicos de los padres que accedieron a participar del estudio, teniendo un total
de 81 padres de familia y se conform6 un grupo en WhatsApp, indicandoles la
fecha de la siguiente reunion.

La posterior reunion se realizé a traves de la plataforma Zoom, se recordo el
namero de sesiones educativas y se pactO las sesiones educativas para los dias
jueves. A través del chat de mensajes de la sesion de Zoom, se envid el enlace del
cuestionario (realizado en Formularios de Google) de 26 preguntas (anexo 4),
dando un tiempo de 30 minutos para que los 81 padres de familia puedan
resolverlo conectados paralelamente a la sesién de Zoom con camaras encendidas.
Una vez finalizada la aplicacion del cuestionario, se les recordd la fecha pactada

de la primera sesion educativa virtual del programa educativo (anexo 5).
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Primera sesion educativa: Esta primera sesién educativa virtual tuvo una
duracion de 45 minutos mediante la plataforma Zoom. Se toc6 el tema “El Virus
del Papiloma Humano y el cancer cervicouterino: Relacion entre ellos”, en
donde se presentd datos estadisticos importantes sobre el cancer cérvicouterino e
infeccion por VPH para concientizarlos y sensibilizarlos. Una vez finalizada, se
absolvid las dudas presentes y se compartié un triptico en formato pdf (anexo 8)
con informacién resumida sobre el tema tratado. Se cont6 con la participacion de
los 81 padres de familia.

Segunda sesion educativa: Esta sesion se llevo a cabo una semana después de
la primera, también de manera virtual, a través de la plataforma Zoom, con una
duracion de 45 minutos. En esta sesion se realizo la retroalimentacion sobre el
tema tratado en la primera utilizando como material el triptico entregado
previamente. Finalmente se absolvieron las dudas existentes y se recordd la
fecha de la siguiente sesion. Se cont6 con la participacion de los 81 padres de
familia.

% Segunda Etapa

En esta etapa, se realizaron las dos ultimas sesiones educativas de 45 minutos
cada una con la ayuda de la plataforma Zoom, a una semana de la segunda
sesion.

Tercera sesion educativa: En esta sesion se proyectd la presentacién de Power
Point sobre todos los aspectos relacionados a la vacuna contra el VPH v, al
culminar, se les compartié a los padres de familia el triptico con el resumen en
formato pdf (anexo 9) del tema tratado. Se cont6 con la participacion de los 81

padres de familia.
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Cuarta sesion educativa: Se realizd la semana siguiente y se reforzé los
conocimientos adquiridos en la tercera sesion utilizando el triptico como
material educativo. Asimismo, en esta Ultima sesion virtual se absolvio las
ultimas dudas e inquietudes existentes en los participantes y se les record6 que
siete dias después se aplicara el cuestionario. Se cont6 con la participacion de los
81 padres de familia.
Las sesiones educativas se iniciaron y se concluyeron participacion de los 81
padres de familia en cada una de ellas.
Finalmente, una semana después se aplicoO el postest, siendo el mismo
cuestionario que fue aplicado antes del inicio de las sesiones educativas
(pretest). Se realizd con la misma dindmica de la primera aplicacion: los
participantes conectados paralelamente a la sesién de Zoom y con las cadmaras
encendidas con un limite de tiempo de 30 minutos. De esta manera se culminé la
segunda etapa del estudio.
El seguimiento de los participantes durante el estudio, como los recordatorios,
envio de link para cada sesion educativa y la aplicacion del pretest y postest fue a
través de WhatsApp y via correo electronico. Asimismo, las dudas que los
participantes presentaron a lo largo de las dos etapas fueron recepcionadas a
través de WhatsApp, ya sea por el chat grupal creado con todos los participantes
del estudio o chat privado, solo con la investigadora (el numero empleado para la
creacién del usuario de WhatsApp fue exclusivamente para el estudio).
La estrategia empleada para lograr adherencia al estudio, fue mantener la
participacion activa de los participantes, a través de la realizacion de preguntas a

lo largo de cada sesién educativa.
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Técnicas de recoleccion de Datos:

Se utilizo la encuesta en Formulario de Google, como técnica de recoleccion de
datos para evaluar el conocimiento de los participantes y el instrumento es un
cuestionario elaborado en su totalidad por Babilonia Lopez en el afio 2017 (34).
Este cuestionario (anexo 4) consta de 26 preguntas cerradas de opcién maltiple y
mide el conocimiento sobre el virus del papiloma humano, con 12 preguntas y
sobre la vacuna contra el virus del papiloma humano, con 14 preguntas. El

conocimiento fue medido en tres niveles. Cada respuesta correcta equivale a 2

puntos:
NIVEL DE CONOCIMIENTO PUNTAJE
Conocimiento bajo 0-31
Conocimiento medio 32-39
Conocimiento alto 40 — 52
Validacion

Para la validacion del instrumento, la autora lo sometié a un juicio de expertos,
constituida por 10 profesionales: cinco licenciados de enfermeria, un psicologo
(a), dos obstetras (0s) y dos licenciados en educacion. Se someti6 al coeficiente de
correlacién de Pearson y se obtuvo 80% de validez (34).

La intervencion educativa (anexo 5), fue elaborada por la investigadora tomando
como base tedrica los conceptos de andragogia y herramientas virtuales aplicadas
en educacion para la salud. Posteriormente fue validada a través de un juicio de 10
expertos utilizando como prueba estadistica el coeficiente V de Aiken, obteniendo

una validez del 86% (anexo 6)
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Confiabilidad

La autora del instrumento midi6 la confiabilidad a traves de la intercorrelacion de

items con el coeficiente Alfa de Cronbach. De igual manera, llevé a cabo una

prueba piloto y se obtuvo como resulto una confiabilidad de 92% (34).

Aspectos éticos del estudio:

La presente investigacion fue aprobada por la Unidad de Investigacion, Ciencia y

Tecnologia de la Facultad de Enfermeria, el Comité Institucional de Etica (CIE)

de la Universidad Peruana Cayetano Heredia y la Institucién Educativa Privada

Abraham Lincoln College antes de ser ejecutada. También se contdé con los

consentimientos informados correspondientes.

- Principio de autonomia: Los participantes del estudio fueron debidamente
informados sobre el proyecto de investigacion al momento de ser invitados a
formar parte este; de esta manera tuvieron la facultad de tomar una decision en
relacion a su participacion, a través del proceso del consentimiento informado
verbal en modalidad virtual.

- Principio de beneficencia: Los padres de familia recibieron informacion clara y
oportuna sobre la vacuna contra el VPH a través de la intervencion educativa, la
cual fortalece su conocimiento y, de esta manera, contribuye a la toma potencial
de decisiones en beneficio de sus hijos en relacion con la prevencion del cancer
cervicouterino gracias a la inmunizacion contra VPH.

- Principio de no maleficencia: Por la naturaleza del estudio, no se anticipan
riesgos que atenten contra la vida de los participantes. No se realizaron

procedimientos invasivos. Lo que se requirio de los participantes fue
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informacién a ser recolectada via oral y escrita a través de cuestionarios y
sesiones educativas.

- Principio de justicia: Cada padre de familia participante del estudio tuvo la
misma oportunidad de incrementar y reforzar sus conocimientos, ya que se le
brindé el mismo numero sesiones educativas y la misma informacion con los
MIsSmOS recursos.

Plan de anélisis:

Se cred una base de datos en Excel, versién 2010, en la que los datos recolectados

fueron tabulados. Se utilizé el paquete estadistico STATA v12.0 para el anélisis

respectivo. La descripcion de las variables estudiadas se realizo utilizando
proporciones. Se analizd las diferencias entre los valores de la variable

dependiente a través de la prueba de Mc Nemar. Se consideré un p menor a 0.05

como estadisticamente significativo.
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IV.RESULTADOS

Segun los resultados obtenidos, la poblacion de estudio estuvo conformada
fundamentalmente por padres de familia menores de 45 afios (68%), con estado
civil casado (38%), grado de instruccion superior (72%), con ocupacién empleado

(57%) y de sexo femenino (65%) (Tabla 1).

El nivel de conocimiento sobre la vacuna contra el virus de papiloma humano
antes de la intervencidn educativa se compuso de la siguiente manera: 49% con un
conocimiento medio, 30% con conocimiento alto; y 21% con bajo conocimiento

(Tabla 2).

En relacion al postest, se identifico que el nivel de conocimiento sobre la vacuna
contra el virus de papiloma humano fue: el 100% de los padres de familia obtuvo
de medio a alto conocimiento, siendo un 15% y 85% respectivamente. Ningun

padre de familia obtuvo un conocimiento bajo (Tabla 3).

En relacion a la diferencia del nivel de conocimiento de los padres de familia
sobre la vacuna contra el virus del papiloma humano antes y después de la
intervencién educativa, se obtuvo lo siguiente: antes de la intervencion,
aproximadamente el 70% tenia un nivel bajo/medio de conocimiento mientras
que, después de la intervencion, este porcentaje se redujo a 15%. En relacion al
nivel alto, se obtuvo un 30% antes de la intervencion educativa, incrementandose
a aproximadamente un 85% al finalizar ésta. Asimismo, se logr6 identificar que
45 de 57 padres que, antes de la intervencidn tenian nivel bajo/medio, después de
esta lograron un nivel alto y solo 12 de estos mantuvieron un nivel bajo/medio adn

después de la intervencion. De igual manera, ninguno de los padres de familia que
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tenia nivel alto antes de la intervencion, bajé después de ésta; resultados que
fueron estadisticamente significativos (p = 0.0000). La prueba estadistica que se

utiliz6 para este analisis fue Mc Nemar (Tabla 4).
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V. DISCUSION

El presente estudio de investigacion tuvo como objetivo principal determinar la
efectividad de una intervencion educativa sobre la vacuna contra el virus del
papiloma humano en padres de estudiantes de primer y segundo afio de secundaria
de la institucion educativa privada Abraham Lincoln College. Estuvo conformado
por 81 padres de familia, en su mayoria menores de 45 afios (68%), con grado de

instruccion superior (72%), de sexo femenino (68%).

Durante la revision de antecedentes no se encontraron estudios con poblaciones
iguales a la de nuestro de estudio, por lo cual, en el siguiente analisis se contrastan
los resultados obtenidos en estudios con poblaciones con caracteristicas
sociodemograficas similares, que de alguna manera podrian ser comparables con
los de nuestro estudio.

Los resultados antes de la intervencion educativa evidenciaron que el mayor
porcentaje de padres obtuvo un conocimiento de medio (49%) a alto (30%). Este
resultado es similar a lo encontrado en un estudio realizado en Etiopia en el afio
2021, cuya poblacion de estudio eran padres jovenes. En este estudio se encontro
que alrededor del 35% de los encuestados tenian un buen conocimiento de la
vacuna contra el virus del papiloma humano. Concluyendo que los padres mas
jovenes obtienen un mejor puntaje, al igual que los padres con un grado educativo
mas alto (35). Asimismo, estudios realizados en Polonia y Estados Unidos, con
poblaciones de estudio similares a la nuestra, concluyeron que, adicionalmente a
la edad y al grado educativo, el género femenino de su poblacion fue el que

obtuvo un nivel de conocimiento superior (36-37). Esto podria explicar lo
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encontrado en nuestro estudio, ya que la poblacion es menor de 45 afios en su
mayoria, con grado educativo superior (72%) y de sexo femenino (65%). Una
diferencia relevante entre los estudios citados previamente y la presente
investigacion es que estos no contaron con la aplicacion de una intervencion
educativa y un postest al finalizar esta para identificar las variaciones entre ambas
pruebas.

Un estudio realizado por Peralta y Silva en Lima 2020 con el objetivo similar a
nuestro estudio, obtuvo como resultado en el pretest a 97% de padres participantes
con nivel de conocimiento medio/bajo y 3% alto y, posterior a la aplicacion de la
intervencién educativa, se obtuvo que el 88% alcanzé un nivel alto y 13% nivel
medio y bajo (13% medio y 0% bajo) (38). Estos resultados son similares a los
obtenidos en el presente estudio, puesto que, en el postest, se identifico que el
85% de los padres de familia alcanzé un nivel alto y el 15% restante un nivel
medio/bajo (15% medio y 0% bajo). Ambos estudios iniciaron con alrededor de
un 80% de su poblacion con conocimiento medio/bajo y, al concluir, lograron
reducir este porcentaje mas de un 60%, ademas de lograr reducir a cero el
porcentaje de participantes con nivel de conocimiento bajo después de la
intervencién y que la mayoria logre un conocimiento alto, 88% en el estudio
citado y 85% en nuestro estudio. Asimismo, es importante reconocer que la
intervencidn aplicada por el estudio citado cont6 con juegos integrativos (resolver
preguntas en grupo, socializaciobn de ideas en grupos), presentacion de
diapositivas, absolvimiento de preguntas propias de la intervencién y actividades

de reforzamiento de lo aprendido (38), similares a los del presente estudio.
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Por otro lado, un estudio realizado por Rojas T en Jauja aplicé un programa
educativo y mediciones pretest y postest en padres de familia y obtuvo resultados
diferentes a nuestro estudio, puesto que, en el pretest, el 100% mantenia un nivel
bajo/medio (el 98.5% nivel bajo y el 1.5% nivel medio), y posterior a la
intervencion, el 8.1% de los padres logr6 un nivel alto y 91.9% en medio/bajo
(46.4 medio y 45.6% bajo), evidenciado un incremento significativo con un
p=0.00, mediante el analisis estadistico T de student para muestras relacionadas
(39). Si bien el estudio citado demuestra que existe un incremento en el nivel de
conocimiento, es importante reconocer que en el presente estudio se logré reducir
a cero el porcentaje de padres que en un inicio obtuvieron un nivel bajo de
conocimiento, algo que no ocurre en el estudio de Rojas T. Esta diferencia se
atribuye a que el estudio citado obtuvo un 0% de padres con nivel de
conocimiento alto en el pretest, a diferencia del nuestro que obtuvo un 30%, es
decir el nivel de conocimiento con el que iniciaron fue superior al del estudio
citado.

Otro punto importante de nuestro estudio es que la intervencion educativa fue
elaborada en base al concepto de educacion en el adulto (andragogia) y la Teoria
de Promocion de la Salud de Nola Pender; sometida a juicio de expertos donde
participaron médicos ginecologos, pediatras, enfermeros, obstetrices y psicdlogos
con experiencia en el area. De igual manera, se realizd sesiones de refuerzo,
ademas de la entrega de tripticos con informacion resumida de los temas tratados
y el nimero de sesiones fueron 4, a diferencia del estudio se Rojas, donde no se
realizé sesiones de refuerzo, ni entrega de material educativo, ni se sometio la

intervencién educativa a jucio de expertos. Ante esto, Antezano y colaboradores,

25



en su estudio, si utilizaron una metodologia similar a la de nuestro estudio,
empleando estrategias ludicas para incrementar el conocimiento sobre el virus del
papiloma humano de padres de familia, dentro de ellas: juegos de preguntas y
respuestas, similar a lo realizado en nuestro estudio en la tercera y cuarta sesion
(con la dindmica de los sobres) y concluyeron que, estas estrategias ludicas y
dindmicas de juegos permiten reforzar y generar nuevo conocimiento en los
padres de familia, ya que se logra interiorizar la informacién, reflexionar sobre la
misma y por ultimo comprenderla (40). Asimismo, el estudio de Lema y
colaboradores en 2021 aplicd una intervencion educativa similar a la aplicada en
el presente estudio, puesto que contd con sesiones via zoom, video, presentacion
de diapositivas y retroalimentacion en el que concluyo que estas estrategias fueron
vitales para lograr el incremento en el conocimiento de su poblacién de estudio
(41). Por lo tanto, dado que los dltimos dos estudios citados nos muestran
evidencia de que las estrategias utilizadas en las intervenciones educativas
constituyen un pilar fundamental en el incremento del conocimiento, es
importante reconocer que la diferencia marcada entre los resultados postest de la
intervencion educativa realizada en el presente estudio con el de Rojas T se
atribuye justamente a la metodologia utilizada en los estudios.

Otra informacion importante de contrastar es aquella relacionada al manejo de
informacion esencial sobre la vacuna, ya que, en el pretest, las preguntas
relacionadas a ello, fueron las que se desconocian en un mayor porcentaje VY,
después de la intervencion educativa, fueron contestadas correctamente casi en su
totalidad. EIl estudio de Antezano y colaboradores nos dice que antes de la

intervencién educativa, el 83% de su poblacién no conocia sobre el virus del
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papiloma humano, las medidas preventivas y la vacuna contra el VPH; sin
embargo, posterior a ésta, el 94% logrd conocer sobre ello (40). Este panorama es
similar a lo encontrado en nuestro estudio, ya que, previo a la intervencién
educativa, menos del 75% de los sujetos lograron contestar correctamente a las
preguntas sobre los factores de riesgo del VPH, dosis, presentacion y efectos
secundarios de la vacuna, algo que increment6 a mas de un 90% posterior a la
intervencion. Tomando en cuenta la similitud en la metodologia empleada en
ambos estudios, se reconoce que gracias a ella se logro de lus sujetos de estudio
puedan manejar informacion esencial sobre la vacuna.

Finalmente, al realizar el analisis entre los resultados pretest y postest de los
antecedentes citados y el presente, se identificoé que, aquellos estudios que
emplearon una metodologia similar a la del presente estudio, la diferencia entre el
nivel de conocimiento antes y después de aplicada la intervencion fueron
estadisticamente significativos, con un valor de p igual a nuestro estudio
(p=0.0000, andlisis estadistico Mc Nemar): Antezano y colaboradores, con un
p=0.000, realizado con la prueba estadistica de McNemar (40) y Peralta y Silva
con un p=0.000 (andlisis estadistico T de student para muestras relacionadas) (38).
No obstante, para el presente trabajo se describen algunas limitaciones. Entre
ellas, la limitacidn de la conexion a internet, ya que, al ocurrir una inestabilidad y
falla de conexién en los aparatos electronicos de los sujetos, la transmisién de
informacion durante las sesiones educativas se ve afectada. Sin embargo, las
sesiones de refuerzo y minutos de preguntas y aclaraciones en cada sesion

educativa (como lo realizado por nuestro estudio) resultan ser una excelente
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alternativa para hacer frente a este evento y lograr la transmision de la

informacién de manera oportuna
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V1. CONCLUSIONES

1. La intervencion educativa virtual sobre la vacuna contra el VPH “Yo manejo
informacion, yo prevengo el VPH en mi familia” resulto efectiva en el
incremento del nivel de conocimiento de los padres de familia de estudiantes
de primero y segundo afio de secundaria de la I. E. P. Abraham Lincoln
College de Lima Norte. Debido a que, al realizar la comparacion entre los
resultados obtenidos en el pretest y postest, se identificO un incremento en el
nivel de conocimiento estadisticamente significativo, con un p=0.000,
mediante la prueba estadistica de Mc Nemar.

2. Los padres de familia que participaron en el estudio fueron en su mayoria
menores de 45 afios, estado civil: casado, grado de instruccion: superior,
ocupacion: empleados y de sexo femenino.

3. El nivel de conocimiento predominante previo a la intervencién educativa fue
medio, lo que evidencia el desconocimiento de los padres de familia sobre la
vacuna contra el VPH antes de las sesiones educativas.

4. Concluidas las sesiones educativas, los padres de familia lograron incrementar
su conocimiento. Puesto que la mayoria de ellos obtuvieron un nivel de

conocimiento alto.
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VIII.

TABLAS

Tabla 1: Caracteristicas sociodemograficas de la poblacion

Total

Caracteristicas

=81 100%
Edad
Menor de 45 afos 55 67.90%
45 afios a mas 26 32.10%
Estado Civil
Casado 31 38.27%
Conviviente 19 23.46%
Divorciado 9 11.11%
Soltero 21 25.93%
Viudo 1 1.23%
Grado de Instruccion
Secundaria 23 28.40%
Superior 58 71.60%
Ocupacién
Ama de Casa 11 13.58%
Empleado 46 56.79%
Trabajador Independiente 24 29.63%
Sexo
Masculino 28 34.57%
Femenino 53 65.43%
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NIVEL DE N %
CONOCIMIENTO
BAJO 17 20.99%
MEDIO 40 49.38%
ALTO 24 29.63%

NIVEL DE N %
CONOCIMIENTO
BAJO 0 0%
MEDIO 12 14.81%
ALTO 69 85.19%
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Tabla 4. Nivel nocimiento _An D : la_Intervencidn

E tiv.

Nivel de Conocimiento DESPUES Total P

Bajo/Medio Alto

n (%) n (%) n (%)

Bajo/Medio 12 (14.82%) 45 (55.56%) 57 (70.37%)
ANTES

Alto 0(0%) 24 (29.63%) 24 (29.63%)
0.0000

Total 12 (14.82%) 69 (85.19%) 81 (100%)

*Prueba de Mc Nemar
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Total Hombres Mujeres
VARIABLES

n=2_81 n=28 n=>53

(100%0) (34.57%) (65.43%0)
Edad

Menor de 45 afios

45 afos a mas

Estado Civil

Casado

Conviviente

Divorciado

Soltero

Viudo

Grado de Instruccion

Secundaria
Superior
Ocupacién
Ama de Casa

Empleado

Trabajador Independiente

Puntaje Pre-
Intervencion

Bajo

55 (67.90%)

26 (32.10%)

31 (38.27%)
19 (23.46%)
9 (11.115)

21 (25.93%)

1 (1.23%)

23 (28.40%)

58 (71.60%)

11 (13.58%)

46 (56.79%)

24 (29.63%)

17 (20.99%)

39

10 (35.71%)

18 (64.29%)

14 (50%)

5 (17.86%)
6 (21.43%)
3 (10.71%)

0 (0%)

11 (39.29%)

17 (60.71%)

3 (10.71%)

17 (60.71%)

8 (28.57%)

10 (35.71%)

45 (84.91%)

8 (15.09%)

17 (32.08%)
14 (26.42%)
3 (5.66%)

18 (33.96%)

1 (1.89%)

12 (22.64%)

41.(77.36%

8 (15.09%)

29 (54.72%)

16 (30.19%)

7 (13.21%)



Medio

Alto

Puntaje Post
Intervencion
Bajo

Medio

Alto

40 (49.38%)

24 (29.63%)

0 (0%)
12 (14.81%)

69 (85.19%)

14 (50%)

4 (14.29%)

0 (0%)
4 (14.29%)

24 (85.71%)

26 (49.06%)

20 (37.74%)

0 (0%)
8 (15.09%)

45 (84.91%)
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ANEXOS

ANEXO 1
VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES DEFINICION OPERACIONAL INDICADORES
CONCEPTUAL
Intervencion Es el proceso ETAPA DE Se determinan los objetivos a lograr
educativa de ensefianza PLANIFICACION con la intervenciéon educativa en el

“Yo manejo
informacion,
yo prevengo
el VPH en

mi familia”

que se
desarrolla con
la finalidad de
construir y
reforzar los

conocimientos

conocimiento sobre la vacuna contra
el VPH en padres de familia y se
establecen las pautas de la realizacion
de esta en base a la informacion que
los padres de familia manejan y la

realidad de la intervencion.

-Plataforma de educacion virtual
viable.
-Materiales educativos

completos

que presentan ETAPA

las personas a EJECUCION.

DE

Se realiza la o las intervenciones

-NUmero de asistentes a las

sesiones educativas.




las que va educativas que se plantearon en la -Porcentaje de sesiones
dirigido. etapa anterior con la misibn de realizadas

cumplir los objetivos planteados.

Aplicacion del cuestionario, que
ETAPA DE Se realiza una evaluacion antes y

nos permite medir el nivel de
EVALUACION. después de las sesiones educativas,

_ _ conocimiento. El cual estd
para conocer si cumplio con los

especificado en la siguiente
objetivos planteados.

variable.

-Efectiva: Si se logra mejorar el

nivel de conocimiento de los

padres de familia sobre la

vacuna contra el Virus del

Papiloma Humano después de

las sesiones educativas.




-No efectiva: Si no se logra
mejorar el nivel de conocimiento
de los padres de familia sobre la
vacuna contra el Virus del
Papiloma Humano después de

las sesiones educativas.

Conocimient
0 sobre la
vacuna

contra el
VPH de
padres  de
familia

Es toda la Virus del Papiloma Virus que tiene mas de un centenar de

informacion
referente al
Virus del
Papiloma
Humano y su
vacuna que se

obtiene

humano.

tipos que pueden desarrollar cancer
cervicouterino, cuello uterino, ano,
vulva, vagina, pene y oro faringe una
vez infecten a wuna persona en
cualquier momento de su vida.
También causante de verrugas

genitales y papilomatosis respiratoria.

Escala general de nivel de

conocimiento

Alto (40-52)




mediante el
Vacuna contra el

proceso de _
virus del papiloma

instruccion de

humano
la persona vy
sus

experiencias.

Vacuna dirigida a prevenir la
infeccion de los 4 principales tipos de
VPH (6, 11, 16, 18). Se distribuye
gratuitamente a la poblaciéon femenina
entre 9 y 13 afios como prevencion
primaria ante el cancer de

cervicouterino. Consta de dos dosis.

Medio (32-39)

Bajo (0-31)




ANEXO 2

VARIABLE DEFINICION

CONCEPTUAL

DEFINICION OPERACIONAL

INDICADORES

Edad

Se define como el tiempo
que ha transcurrido desde el

nacimiento de una persona.

Es el tiempo que ha transcurrido desde el
nacimiento del participante hasta su

participacion en el estudio.

Cantidad de afios cumplidos
- Menor de 45 afos

- De 45 afios a mas

Grado de Se define como el ultimo Es el nivel maximo de formacion - Analfabeto

instruccion nivel que ha alcanzado una académica del participante del estudio al - Primaria
persona en su formacion momento de su participacion en este. - Secundaria
académica. - Superior

Estado Civil  Se define la situacion en la Es el estado marital en el que encuentra el - Soltero (a)
que se encuentra una participante al momento de su - Casado (a)
persona en relacién a una participacion en el estudio. - Viudo (a)

pareja.

- Divorciado (a)



Ocupacion

Se define como la actividad Es la actividad que realiza el participante

laboral que realiza una para subsistir al momento

persona para subsistir.

participacion en el estudio.

de

Su

Conviviente

Trabajador
independiente
Ama de casa

Empleado.




ANEXO 3

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN UN

ESTUDIO DE INVESTIGACION

(Adultos)

Titulo del Efectividad de una intervencion educativa en el conocimiento
estudio: sobre la vacuna contra el Virus del Papiloma Humano en

padres de familia de una Institucién Educativa Privada.

Investigador

():

Marjorie Felicia Yupanqui Solier

Institucion: = Universidad Peruana Cayetano Heredia

Proposito del estudio:

Lo estamos invitando a participar en un estudio para determinar la efectividad de
una intervencion educativa sobre el conocimiento de la vacuna contra el Virus del
Papiloma Humano en padres de familia de la Institucion Educativa. Este es un
estudio desarrollado por una investigadora de la Universidad Peruana Cayetano

Heredia.

El cancer cervicouterino es una enfermedad frecuente a nivel mundial y nacional
en mujeres, la principal causa de este cancer es la infeccion por algunos tipos del
Virus del Papiloma Humano (VPH), también responsables de causar verrugas
genitales y otros tipos de cancer en zonas aledafias. La prevencion primaria contra
esta enfermedad es la vacunacién contra el VPH de mujeres entre 9 y 13 en
nuestro pais. Sin embargo, en los ultimos afios, no se ha logrado llegar a la meta

de inmunizaciones debido al desconocimiento de los padres de familia sobre el



tema. Existen escasos estudios que abordan este tema en padres de familia de

colegios privados, es por ello que este estudio pretende reforzar e incrementar el

conocimiento sobre la vacuna contra el VPH en padres de familia.

Procedimientos:

Si decide participar en este estudio se realizard lo siguiente (enumerar los

procedimientos del estudio):

5.

Se tomaré el nimero de celular del participante para la conformacién de un
grupo de Whats App con todos los participantes del estudio y la
investigadora.

Se aplicara un cuestionario virtual de 26 preguntas sobre el virus del
papiloma humano y la vacuna para ser resuelto en un tiempo de 30 minutos.
Se realizaran cuatro sesiones educativas virtuales a traves de la plataforma
Zoom, con una duracion de 45 minutos (30 minutos de exposicion y 15
minutos de preguntas), con una semana de separacion entre una y otra.

Se realizara la aplicacion de un cuestionario virtual a una semana de la
culminacion de las sesiones educativas.

Las sesiones educativas seran grabadas en audio, en caso lo autorice.

Usted autoriza la grabacién: Si No

6. Durante la aplicacion de los cuestionarios, usted no podra acceder a ninguna
otra fuente de informacidon que pudiera afectar o influenciar la veracidad de
sus respuestas en base a sus conocimientos.

Riesgos:

No se anticipan riesgos a la salud o vida de los participantes.



De presentarse alguna molestia durante la realizacion del estudio, usted es libre de

expresarlo a la investigadora.

Beneficios:

Usted, como participante del estudio no recibird ningin beneficio directo. Sin
embargo, las sesiones educativas le brindaran herramientas para la toma de
decisiones en relacion a su salud y la de los suyos. Asi mismo, los resultados
obtenidos a través de su participacion sirven para obtener informacion atil en
aspectos educativos informaticos de conocimiento cientifico asociado a una

enfermedad relevante con impacto en salud publica.

A lo largo de las sesiones educativos, se le otorgara dos tripticos con informacion

sobre el Virus del Papiloma Humano y su vacuna.

Costos y compensacion

Los costos de todas las sesiones educativas seran cubiertos por el estudio y no le
ocasionaran gasto alguno. No debera pagar nada por participar en el estudio.
Igualmente, no recibird ningun incentivo econémico ni de otra indole, solo un
documento en donde se agradece su participacion y el tiempo brindado para el

estudio.

Confidencialidad:

Se le garantiza que la informacion que brinde gracias a su participacion sera
estrictamente confidencial. Solo la investigadora tendra acceso a las bases de

datos. Si los resultados de este seguimiento son publicados, no se mostrara



ninguna informacion que permita la identificacion de las personas que

participaron en este estudio.

Usted puede hacer todas las preguntas que desee antes de decidir si desea
participar o no, las cuales responderemos gustosamente. Si, una vez que usted ha
aceptado participar, luego se desanima o ya no desea continuar, puede hacerlo sin
ninguna preocupacion, no se realizaran comentarios, ni habrd ningln tipo de

accion en su contra.
Derechos del participante:

Si decide participar en el estudio, puede retirarse de éste en cualquier momento, o
no participar en una parte del estudio sin dafio alguno. Si tiene alguna duda

adicional, por favor pregunte a la investigadora del estudio, al teléfono

Si tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado
injustamente puede contactar a la Dra. Frine Samalvides Cuba, presidenta del
Comité Institucional de Etica en Investigacion de la Universidad Peruana
Cayetano Heredia al teléfono 01-3190000 anexo 201355 o al correo electronico:

duict.cieh@oficinas-upch.pe

Una copia de este consentimiento informado le sera entregada.

Declaracion del Investigador:

Yo declaro que el participante ha leido la descripcion del proyecto, he aclarado

sus dudas sobre el estudio, y ha decidido participar voluntariamente en él. Se le ha


mailto:duict.cieh@oficinas-upch.pe

informado que los datos que provea se mantendran anénimos y que los resultados

del estudio seran utilizados para fines de investigacion.

Marjorie Felicia 02/07/2022
Yupanqui Solier 21:20 pm
Nombres y Apellidos Fecha y Hora

Investigador



ANEXO 4

INSTRUMENTO

Autora: Babilonia Lépez, Ana Gabriela

Proyecto de investigacion: “Efectividad de una intervencion educativa en el
conocimiento sobre la vacuna contra el Virus del Papiloma Humano en
padres de familia de una Instituciéon Educativa Privada.”
I. INSTRUCCIONES
El presente cuestionario consta de 26 preguntas de opcién multiple, solo una
respuesta correcta. Marque con una (X) la alternativa que considere
correcta.
Il. DATOS GENERALES
Edad:
Grado de Instruccion:
Ocupacion:
Estado Civil
Sexo:
I1l. CONTENIDO
Virus del Papiloma Humano
1. ¢Qué es para usted el virus de papiloma humano?
a) Una infeccion de trasmision sexual
b) Una infeccién mamaria

¢) Una infeccion de las vellosidades vaginales.



¢ Qué enfermedad trae como consecuencia el Virus de Papiloma
Humano?

a) El cancer de cuello de utero

b) EDA (enfermedad diarreica aguda)

c) No sé.

¢ Cémo cree usted que se manifiesta en la mujer infectada con el Virus
del Papiloma Humano?

a) Picazon en la zona genital, ardor y flujo vaginal.

b) Cuando tienes la menstruacion

c) No se.

¢En qué lugar del cuerpo cree usted que se desarrolla el virus del
papiloma humano?

a) En el cuello uterino

b) En los pezones

c¢) En el monte de Venus

¢ Como cree usted se transmite el virus de papiloma humano?

a) Se transmite a través de un beso en la boca.

b) Se transmite durante las relaciones sexuales.

c) No sé

¢Cuales cree usted son los factores de riesgo del virus de papiloma
humano?

a) La falta de higiene.

b) Promiscuidad.

c) No se.



7.

10.

11.

12.

¢ Cudles cree usted que son las mujeres con mayor riesgo de adquirir el
Virus del Papiloma Humano?

a) Los que han tenido transfusién sanguinea

b) Los que tienen multiples parejas sexuales.

c) No sé.

¢ Cémo cree usted que una pareja de esposos pueda evitar el contagio del
VPH?

a) Manteniendo relaciones sexuales con otras personas

b) Siendo fiel a su pareja

c) No sé

¢ Cudles cree usted que son los métodos de prevencion?

a) Condon

b) Pastillas anticonceptivas.

c) No sé

¢ Como cree usted que prevenimos el VPH en los adolescentes?

a) Con abstinencia sexual

b) Evitando consumir drogas

¢) Realizando el aseo diario.

¢ Conoce usted la prueba de diagnoéstico que se realiza para detectar el
cancer de cuello uterino causado por VPH?

a) Prueba de Papanicolaou

b) Rayos x

c) Ecografia

¢, Sabe usted en qué consiste la prueba de Papanicolaou?



a) Es una prueba de detecta células anormales del cuello uterino para que
pueda ser estudiada bajo un microscopio.
b) Es una prueba que permite determinar especificamente los genotipos 16 y
18 del VPH.
c) No sé.
13. ¢ Quiénes cree usted que se deben realizar el examen del Papanicolaou?

a) Las mujeres adultas.
b) Mujeres que inician relaciones sexuales.
c) No se.

14. ¢ Cada qué tiempo cree usted se debe realiza el examen Papanicolaou?
a) Semanalmente.
b) Anualmente
¢) Mensualmente

Vacuna contra el Virus del Papiloma Humano

1. ¢Sabe usted qué es la vacuna VPH?
a) Es una vacuna que protege contra el virus del papiloma humano (VPH).
b) Es una vacuna contra Enfermedad Diarreica Aguda
c) No se.

2. ¢Sabe usted como se llama la vacuna VPH?
a) Gardasil
b) Pentavalente.
c) No se.

3. ¢Sabe usted qué enfermedades previene la vacuna VPH?

a) Cancer de cuello uterino



b) Cancer de mamas

c) No sé

¢ Sabe usted a quiénes se administra la vacuna contra el VPH?
a) A las nifias y nifios de 9 a 26 afos.

b) A los 7 afios

c) No sé

¢ Sabe usted cuantas dosis se aplica la vacuna del VPH?

a) 2 dosis

b) 3 dosis

c) No sé

¢ Conoce usted cudl es la presentacion de la vacuna VPH?

a) Ampolla

b) Frasco

c) No sé

¢ Como prevendria usted la infeccion del virus papiloma humano?
a) Mediante ejercicios cotidianos

b) Mediante la vacunacion temprana

¢) Mediante una alimentacion saludable

¢Conoce usted en qué zona del cuerpo se aplica la vacuna del virus
papiloma humano?

a) En el hombro (musculo deltoides)

b) En la nalga

c) No sé



9. ¢Queé efectos cree usted puede presentar después de la aplicacion de la
vacuna del VPH?
a) Dolor en el sitio de la inyeccion, enrojecimiento y fiebre.
b) Hematoma, eritema e insomnio
c) No sé
10. ¢ Conoce usted cuales son los beneficios de la vacuna VPH?
a) Proteccion contra enfermedades cervicales.
b) Proteccion contra la Infeccion Respiratoria Aguda
c) No se.
11. ¢Cree usted que es recomendable administrar la vacuna VPH antes de
tener relaciones sexuales?
a) Es muy eficaz
b) No es eficaz
c) No sé
12. ¢ Por qué cree usted que es importante vacunarse?
a) Para estar protegida contra el virus de papiloma humano
b) Porque me protege contra la Infeccion Respiratoria Aguda.
c) No sé

GRACIAS!



ANEXO 5

PROGRAMA EDUCATIV

“Yo manejo informacién. vo prevengo el VPH en mi familia”

INTRODUCCION

El presente programa educativo es de caracter virtual y estd direccionado a los
padres de familia de una Institucion Educativa Privada de Lima Metropolitana
para fortalecer e incrementar sus conocimientos sobre el Virus del Papiloma
Humano y su vacuna brindandoles informacion oportuna, mediante cuatro
sesiones educativas: “El Virus del Papiloma Humano y el cancer cervicouterino:
Relacion entre ellos”, “El Virus del Papiloma Humano y el cancer cervicouterino:
Relacion entre ellos (reforzando lo aprendido)”, “Todo lo que debo saber sobre la
Vacuna contra el Virus del Papiloma Humano” y “Todo lo que debo saber sobre
la Vacuna contra el Virus del Papiloma Humano (reforzando lo aprendido)”, en
las cuales se desarrollaran contenidos sobre el cancer de cuello uterino, virus del

papiloma humano y la vacuna contra el virus del papiloma humano.

JUSTIFICACION

La realizacion de este programa educativo de caracter virtual tiene como propdsito
fortalecer e incrementar el conocimiento que tienen los padres de familia sobre el
Virus del Papiloma Humano y su vacuna, para que de esta manera puedan ser
capaces de generar conciencia sobre la existencia de la vacuna, el porqué de su

implementaciéon en el esquema de vacunacion peruano y sus principales



beneficios. De esta manera, el programa educativo serd una herramienta de

promocion de la salud y prevencién de enfermedades.

DIAGNOSTICO SITUACIONAL

Actualmente, la gran mayoria de padres de familia de las instituciones educativas
privadas no reciben sesiones educativas sobre el virus del papiloma humano y su
vacuna, por tal motivo ellos no manejan la informacion necesaria para fortalecer
su salud y de los suyos en relacion a la prevencién de la infeccién por VPH y
desarrollo de cancer cervicouterino.

Esto se evidencia en que solo el 17 % de los paises de la region de las Américas
han logrado la una cobertura superior al 80 % de inmunizaciones contra VPH (1).
Asi mismo, un estudio realizado en padres de familia sobre su aceptabilidad para
con la vacuna arrojo que mas del 80 % de ellos rechazaba la vacuna, y esto se
relacionaba a su poco conocimiento, la desconfianza y el temor que les generaba y

por ultimo los mitos existentes alrededor de la vacuna (2).

OBJETIVO GENERAL

Brindar informacion sobre el Virus del Papiloma Humano y su vacuna para
fortalecer los conocimientos de los padres de familia en una Institucion Educativa

Privada de Lima Metropolitana.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Determinar los conocimientos previos de los padres de familia sobre el

cancer cervicouterino, el virus del papiloma humano y la vacuna con éste.



- Brindar informacién sobre la prevencion del contagio por virus del

papiloma humano.

- Brindar informacion oportuna sobre el acceso a la vacuna contra el virus

del papiloma humano en el Perd.

POBLACION

El programa educativo se brindara a los padres de la familia del primer y segundo

afios de secundaria de la Institucion Educativa Privada de Lima Metropolitana.

METODOLOGIA

- Coordinacién directa con el director la Institucion Educativa Privada.
- Compromiso institucional.
- Exposicion del contenido educativo

- Participacion de los padres y ensefianza transversal

RECURSOS

- HUMANOS
Alumna de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Peruana Cayetano
Heredia.
- MATERIALES
- Aulavirtual Zoom
- Presentacion Power Point
- Tripticos virtuales
- Laptop

- Conexidn a internet



AMBITO DE INTERVENCION

Padres de familia de una Institucion Educativa Privada de Lima metropolitana.

CRONOGRAMA
DURACI SESION CONTENIDO RECURSOS
ON
Lluvia de ideas
Sesion El Virus del Papiloma
45 _ ) Sesion expositiva
educativa Humano y el cancer
minutos Uso de
N° 1 cervicouterino: Relacion
presentaciones en
entre ellos
Power Point
45 Sesién Reforzando los Lluvia de ideas

minutos educativa

N° 2

45 Sesién

minutos educativa

N° 3

conocimientos sobre El
Virus del Papiloma
Humano y el cancer

cervicouterino: Relacion

entre ellos

Todo lo que debo saber
sobre la Vacuna contra
el Virus del Papiloma

Humano

Triptico en formato

PDF
Dinamica:
Dindmica de los

Sobres

Lluvia de ideas
Sesidn expositiva
Uso de
presentaciones en

Power Point




Sesion Reforzando lo aprendido
educativa  sobre todo lo que debo

N° 4 saber sobre la Vacuna

45
contra el Virus del

minutos )
Papiloma Humano

Lluvia de ideas

Triptico en formato PDF

Dindmica: Dindmica de los

Sobres

RESPONSABLE DEL PROGRAMA EDUCATIVO:

Estudiante de la facultad de enfermeria de la Universidad Peruana

Cayetano Heredia.



ESION 1

TITULO: “El Virus del Papiloma Humano y el cancer cervicouterino: Relacion

entre ellos”

OBJETIVO GENERAL:

Lograr que los padres de familia estén informados sobre el Virus del

Papiloma Humano y su relacién con el cancer cervicouterino.

OBJETIVO ESPECIFICOS:

Expositor:

- Brindar informacion a los padres de familia sobre la situacion actual en la
que se encuentra la sociedad con respecto al virus del papiloma humano y
el cancer cervicouterino.

- Brindar datos estadisticos veridicos sobre la prevalencia del cancer

cervicouterino y la infeccién por el virus del papiloma humano.
Oyente:
- Conoce la situacion actual en relacion al virus del papiloma humano y el

cancer cervicouterino.

- Comprende la relacion existente entre el VPH y el cancer cervicouterino.

GRUPO BENEFICIARIO:

Padres de familia del primer y segundo afio de secundaria de una Institucion

Educativa Privada de Lima metropolitana.



ESTRATEGIAS METODOLOGICAS:

- Sesion educativa virtual, expositiva-participativa.
- Lluvia de ideas

- Interaccion con camaras encendidas.

- Dinamicas

RECURSOS HUMANOS

Estudiante de la Facultad de enfermeria de la Universidad Peruana Cayetano

Heredia

RECURSOS MATERIALES

- Presentacion de Power Point
- Laptop

- Conexion a internet.

EJECUCION:

La ejecucion se realizard iniciando con la presentacién de la responsable del
programa educativo. Luego se desarrollara la técnica denominada “lluvia de
ideas” para conocer la informacion que manejan los padres de familia sobre VPH
y el cancer cervicouterino. Posteriormente se compartira el material educativo
(diapositivas en Power Point) a los padres de familia a través de la plataforma
zoom, con la herramienta compartir pantalla; fomentando su participacién durante
la presentacion. Seguido a ello, en los ultimos 10 minutos se fomentard la
realizacion de preguntas por parte de los padres para que posteriormente sean

resueltas por el responsable del programa educativo y los padres de familia de



maneja conjunta, luego se les compartira un triptico con informacion resumida de
la sesion. Finalmente, se les realizard la pregunta “;Cual es la relacion entre el
Virus del Papiloma Humano y el cancer cervicouterino?”’ para que un padre de
familia responda con una acotacion o aporte por parte de otro padre de familia y

se dara fin a la sesion educativa.

EVALUACION:

La evaluacion se realizard mediante el primer ejercicio llamado “lluvia de ideas”
al inicio de la sesion educativa para reconocer la informacion que manejan los
padres de familia sobre VPH y el cancer cervicouterino. Asi mismo, la evaluacion
se realizard mediante las preguntas de los padres de familia, la discusion de estas
con toda el aula virtual y con las respuestas de los padres a la ultima pregunta
“;,Cual es la relacion entre el Virus del Papiloma Humano y el cancer

cervicouterino?”.

LUGAR:

Aula virtual — plataforma Zoom

DURACION:

45 minutos

MOMENTOS CONTENIDO

PRESENTACI Buenas tardes, soy estudiante de la Facultad de Enfermeria de

ON la Universidad peruana Cayetano Heredia.



PERSONAL

(1 minuto)

ANIMACION

(4 minutos)

MOTIVACIO
N

(5 minutos)

APROPIACIO

N (25 minutos)

El dia de hoy daremos inicio a programa educativo “Yo
manejo informacién, yo prevengo el VPH en mi familia”, el
cual constara de 4 sesiones educativas. En esta oportunidad el
tema que tocaremos serd sobre el Virus del Papiloma Humano

y el cancer cervicouterino: Relacién entre ellos.

Invito a los padres de familia a encender su camara, decir su
nombre y decir en una palabra qué es lo que esperan de la
sesion educativa, con el fin de crear un ambiente ameno y
sociable.

Iniciamos la dinamica “lluvia de ideas” proyectando una
diapositiva con la siguiente la pregunta dirigida a los padres de
familia:

“;qué conoce sobre el Virus del papiloma humano y el
cancer cervicouterino?”

Habilitamos del chat del aula virtual para que los padres

escriban sus respuestas y poder leerlas en voz alta.

Empezaremos a conocer algunos datos importantes:
- Cada afio, 570 000 mujeres son diagnosticadas con cancer

cervicouterino y 311 000 de ellas mueren a causa de éste.

- Solo en Latinoamérica y el Caribe, cada afio 56 000 mujeres

son diagnosticadas y otras 28 000 de ellas fallecen.



- En nuestro pais, para el afio 2013, 20 departamentos la

reportaron como el cAncer mas frecuente en su territorio.

- En el Perq, el 20% de mujeres menores de edad ya tienen el
virus en sus organismos.

Cancer Cervicouterino

¢Qué es?

El cancer cervicouterino o cancer de cuello uterino es la
proliferacion de células malignas en la regién del cuello

uterino en mujeres.

¢Cudles son los factores de riesgo?

Ser infectado por el VPH.

- Tener lesiones precancerosas en la region
- Defensas bajas

- Tener el habito de fumar

- Inicio temprano de actividad sexual.

- Mudltiples parejas sexuales.

Aquellas mujeres que gozan de buena salud y buenas defensas,
el cancer cervicouterino puede llegar a desarrollarse entre 15 a
20 afios posterior a la infeccién. Sin embargo, en aquellas
mujeres con defensas bajas que han sido infectadas y que no se

han tratado, en solo 5 a 10 afios pueden desarrollar este cancer.



¢Como lo detecto?

La forma mas sencilla de diagnosticar el cancer cervicouterino
y lesiones en la region del cuello uterino es con el

PAPANICOLAQU.

¢Qué es el Papanicolaou?

Es un examen al tejido del cuello uterino que consiste en
raspar suavemente las paredes del cuello uterino para detectar
células anormales. Posteriormente esta muestra se analiza y se
obtiene resultado: positivo, positivo de alto riesgo, positivo de

bajo riesgo y negativo.

¢Quienes se deben realizar y con qué frecuencia?

Segun el ministerio de salud del Per(, se recomienda que se
realicen mujeres entre 25 y 64 afios, mujeres con VIH y
mujeres gestantes. Este examen se debe realizar de manera

anual.

Virus del Papiloma Humano (VPH)

¢Qué es?

El virus del papiloma humano es una infeccion de transmisién
sexual méas frecuente, ya que la mayoria de la poblacion se

infecta con este virus en algin punto de su vida. La infeccion



es causada por alguno de los tipos de VPH. Asi mismo, esta
infeccion suele ocurrir al poco tiempo de haber iniciado una

vida sexual.

¢Como se transmite?

Se transmite por la via sexual, es decir manteniendo relaciones

sexuales (oral, vaginal, anal) con una persona ya infectada.

¢Cuales son los sintomas?

La mayoria de las personas infectadas no presentan sintomas y
la infeccion pasa desapercibida. En ese sentido, una persona,

aungue no presente sintomas, si puede contagiar a otra.

Sin embargo, existen sefiales de infeccion por VPH como la
aparicion de verrugas o lesiones que suelen causar comezén y

dolor.

¢En qué puede desencadenar?

Aquellas mujeres que fueron infectadas por el virus tienen el
riesgo de que esta infeccidn se intensifique y se vuelva cronica
0 que las lesiones precancerosas lleguen a desarrollar cancer
cervicouterino. Asi mismo, también puede causar verrugas
genitales y cancer en la zona genital y oro faringea (tanto en

hombres y mujeres).



¢COmo se previene?
- Evitando tener muchas parejas sexuales.
- Proteccion al mantener relaciones sexuales (conddn)
- Retardando el inicio de actividad sexual en el caso de
adolescentes.

- Vacuna contra el VPH

¢Cudl es la La relacion entre ambos radica en que el 80% de

relacion la poblacion se infecta con el virus del papiloma

que existe humano en algin momento de sus vidas,

entre estos posterior al inicio de una vida sexual. Siendo

dos? justamente la infeccidn por este virus la principal
causa del desarrollo del cancer cervicouterino en
mujeres, verrugas genitales y cancer en la region
genital y oro faringea tanto de hombres como en
mujeres

Para finalizar la sesion educativa, se invita a los padres de

TRANSFERE

familia a realizar sus preguntas referentes a la sesion a traves
NCIA (8

del chat del aula de Zoom o de manera oral, las cuales seran
minutos)

leidas en voz alta y se responderan con la intervencion de los

padres de familia a fin de fomentar una retroalimentacion de lo

aprendido

Las preguntas realizadas y sus respuestas se escribiran en una

diapositiva para que los padres de familia puedan tomar nota.



EVALUACIO
N

(2 minutos)

Finalmente, se procede al envio (por el chat del aula Zoom) de

un link que los dirigira a un triptico con la informacion

resumida de la sesién educativa brindada.

En base a las preguntas y respuestas en el momento de

transferencia, vamos a culminar la sesién con la siguiente

pregunta:

“¢Cual es la relacion entre el Virus del Papiloma Humano
y el c&ncer cervicouterino?”

Los padres de familia pueden participar respondiendo la

pregunta y, en caso quieran acotar o complementar alguna

informacion sobre el tema, se les escuchara.

Realizando esto procederé a dar cierre a la sesion educativa.

Muchas gracias




SEGUNDA SESION:

TITULO: “El Virus del Papiloma Humano y el cancer cervicouterino: Relacion

entre ellos (reforzando lo aprendido)”

OBJETIVO GENERAL:

Reforzar los conocimientos brindados a los padres de familia tuvieron en la
primera sesion educativa “El Virus del Papiloma Humano y el cancer

cervicouterino: Relacion entre ellos”

OBJETIVO ESPECIFICOS:
Expositor:

- Reforzar la informacion brindada a los padres de familia sobre la situacion
actual en la que se encuentra la sociedad con respecto al virus del
papiloma humano y el cancer cervicouterino.

- Reforzar la informacion brindada sobre el concepto, factores de riesgo,
diagnostico, prevencion, sintomas y consecuencias del VPH y cancer
cervicouterino.

- Brindar una informacion mas amplia sobre las preguntas realizadas en la

primera sesion educativa.

Oyente:

- Logra preservar la informacion sobre la situacion actual en relacion al
virus del papiloma humano y el cancer cervicouterino después de la
primera sesion educativa

- Comprende la relacion existente entre el VPH y el cancer cervicouterino.



- Logra responder preguntas sobre la sesion educativa anterior.

GRUPO BENEFICIARIO:

Padres de familia del primer y segundo afio de secundaria de una Institucién

Educativa Privada de Lima metropolitana.

ESTRATEGIAS METODOLOGICAS:

- Sesion educativa, expositiva-participativa.
- Lluvia de ideas

- Interaccién con camaras encendidas.

RECURSOS HUMANOS

Estudiante de la Facultad de enfermeria de la Universidad Peruana Cayetano

Heredia

RECURSOS MATERIALES

- Triptico en formato PDF

- Presentacion en Power Point

- Juego: Dinamica de los sobres
- Laptop

- Conexion a internet.
EJECUCION:
La ejecucion se realizara dando la bienvenida a los padres de familia por parte de

la responsable del programa educativo. Luego se desarrollard la técnica

denominada “lluvia de ideas” para reconocer la informacion que manejan los



padres de familia sobre VPH vy el cancer cervicouterino una semana después de la
primera sesion educativa. Posteriormente se compartird el material educativo
(triptico) a los padres de familia a través de la plataforma zoom, con la
herramienta compartir pantalla y se realizard un conversatorio de este material con
ayuda de la Dindmica de los Sobres, fomentando su participacion durante la
presentacion. Seguido a ello, en los Gltimos 10 minutos, se les invitara a realizar
preguntas, las cuales serén resueltas por el responsable del programa educativo y
los padres de familia de maneja conjunta. Finalmente, se les realizara la pregunta
“,Qué conoces ahora sobre el VPH y cancer cervicouterino que antes no
conocias?” para que los padres de familia respondan la pregunta, realicen

acotaciones o aportes y luego se proceda a dar fin a la sesion educativa.

EVALUACION:

La evaluacion se realizard mediante el primer ejercicio llamado “lluvia de ideas”
al inicio de la sesion educativa, las preguntas de los padres de familia, la discusion
de estas preguntas con toda el aula virtual. Asi mismo, se evaluard con las
respuestas de los padres a la Gltima pregunta “;Qué conoces ahora sobre el VPH y

cancer cervicouterino que antes no conocias?” y sus Ultimos aportes a la sesion.

LUGAR:

Aula virtual — plataforma Zoom

DURACION:

MOMENTOS CONTENIDO




PRESENTACI Buenas tardes, el dia de hoy daremos inicio a la segunda sesién

ON
PERSONAL
(2 min)
ANIMACION
(4 min)
MOTIVACIO
N
(5 min)
APROPIACI
ON (25 min)

educativa, donde reforzaremos lo aprendido en la sesion
anterior sobre el Virus del Papiloma Humano y el céncer

cervicouterino.

Invito a los padres de familia a encender su cdmara, decir su
nombre y responder a la pregunta “;qué almorzaste hoy?”, a fin
de generar un ambiente ameno y de confianza.

Realizaremos la dinamica “lluvia de ideas” proyectando una
diapositiva con la siguiente la pregunta dirigida a los padres de
familia:

“:;Qué considerarias que es lo mas interesante sobre el VPH
y el cancer cervicouterino que una persona debe de saber?”
Se habilita el chat del aula virtual y para que los padres

escriban sus respuestas y poder leerlas en voz alta.

Explicaremos a los padres de familia sobre la dinamica que se
desarrollara

Proyeccion (al mismo tiempo) el triptico brindado en la sesion
educativa anterior y una diapositiva con sobres de diversos
colores, los cuales contienen una pregunta en su interior.

Invito a un padre de familia a escoger un sobre, el cual se leerad
la pregunta del sobre en voz alta y motivacion a todos los
padres a responderla, con ayuda del triptico brindado en la

sesidn anterior.



Generacion de un conversatorio:
PREGUNTAS A RESPONDER:
- ¢De qué temas nos habla el triptico? Sobre rojo
- ¢Qué es el cancer cervicouterino?
- ¢Qué es el Papanicolaou?
- Menciona algunos factores de riesgo relacionados al cancer
cervicouterino Sobre verde
- ¢Qué es el Virus del Papiloma Humano? Sobre celeste
- ¢COmo se transmite el VPH? Sobre azul
- ¢Qué puede causar la infeccion por VPH? Sobre morado
- ¢Como se previene la infeccion por VPH? Sobre fucsia

Para finalizar la sesién educativa, se invita a los padres de

TRANSFERE
familia a realizar sus preguntas referentes a la sesion a través
NCIA (8 min)
del chat del aula de Zoom o de manera oral, las cuales serén
leidas en voz alta y se responderan con la intervencion de los
padres de familia a fin de fomentar una retroalimentacion de lo
aprendido
Finalmente se escribiran las preguntas realizadas y sus
respuestas en una diapositiva para que los padres de familia
puedan tomar nota.
~ En base a las preguntas y respuestas en el momento de
EVALUACIO
transferencia, se dara por culminada la sesién con la siguiente
N
pregunta a ser respondida por dos padres de familia:
(2 min)

“:;Qué conoces ahora sobre el VPH y cancer cervicouterino




que antes no conocias?”
Obteniendo la respuesta a esta pregunta se les invita a
participar en caso quieran acotar o complementar alguna
informacién sobre el tema.

Se procede a dar cierre a la sesion educativa. Muchas Gracias




TERCERA SESION:

TITULO: “Todo lo que debo saber sobre la VVacuna contra el Virus del Papiloma

Humano”

OBJETIVO GENERAL:

Fomentar en los padres de familia cuestionamientos sobre la vacuna contra el

Virus del Papiloma Humano.

OBJETIVO ESPECIFICOS:

Expositor:

- Brindar informacion a los padres de familia sobre la situacion actual en la
que se encuentra la sociedad con respecto a la vacuna contra virus del
papiloma humano.

- Brindar informacion veridica sobre la vacuna contra el virus del papiloma
humano (definicidn, acceso, poblacion objetivo, cobertura, dosis y mitos y

verdades).

Oyente:

- Conoce la situacion actual en relacion a la vacuna contra el virus del
papiloma humano en Peru.
- Comprende la informacion brindada sobre la vacuna contra el virus del

papiloma humano (poblacion objetivo y cobertura).

GRUPO BENEFICIARIO:



Padres de familia del primer y segundo afio de secundaria de una Institucion

Educativa Privada de Lima metropolitana.

ESTRATEGIAS METODOLOGICAS:

- Sesion educativa virtual, expositiva-participativa.
- Lluvia de ideas
- Animacion de socializacion

- Interaccién con camaras encendidas.

RECURSOS HUMANOS

Estudiante de la Facultad de enfermeria de la Universidad Peruana Cayetano

Heredia

RECURSOS MATERIALES

- Presentacion de Power Point.
- Laptop.

- Conexibn a internet.

EJECUCION:

La ejecucion se realizara iniciando con la bienvenida a la tercera sesion educativa
por parte de la responsable del programa educativo. Luego se desarrollara la
técnica denominada “lluvia de ideas” para conocer la informacion que manejan
los padres de familia sobre la vacuna contra el VPH. Posteriormente se compartira
el material educativo (diapositivas en Power Point) a los padres de familia a través
de la plataforma zoom, con la herramienta compartir pantalla; fomentando su

participacion durante la presentacion. Seguido a ello, en los Ultimos 10 minutos se



fomentard la realizacion de preguntas por parte de los padres para que
posteriormente sean resueltas por el responsable del programa educativo y los
padres de familia de maneja conjunta, luego se les compartira un triptico con
informaciéon resumida de la sesion. Finalmente, se les realizara la pregunta
“;Cuales considera los aspectos mas importantes en relacion a la vacuna contra el
VPH?” para que un padre de familia responda con una acotacion o aporte por

parte de otro padre de familia y se dara fin a la sesidn educativa.

EVALUACION:

La evaluacion se realizaré mediante las preguntas de los padres de familia y su

discusién con toda el aula virtual.

LUGAR:

Aula virtual — plataforma Zoom

DURACION:

MOMENTOS CONTENIDO

PRESENTACI Buenas noches, dia de hoy daremos inicio a la tercera sesion
ON PERSONAL educativa, donde conoceremos un poco mas sobre sobre la
(1 minuto) vacuna contra Virus del Papiloma Humano y el céancer

cervicouterino

ANIMACION Invito a los padres de familia a encender su cdmara, decir su

) nombre responder con una sola palabra la pregunta “;cual es
(4 minutos)



MOTIVACION

(5 minutos)

APROPIACIO

N (25 minutos)

tu postre favorito?”, con el fin de crear un ambiente ameno y
sociable.

Se proyectara una diapositiva con la siguiente la pregunta
dirigida a los padres de familia:

“;Qué conoce sobre la vacuna contra el Virus del
papiloma humano?”

Se habilitard el chat del aula virtual para que los padres

escriban sus respuestas y poder leerlas en voz alta.

Empezaremos a conocer mas sobre la vacuna contra el virus
del papiloma humano:

¢ Qué es?

Es una vacuna cuya funcion es proteger a la persona de la
infeccion por los principales tipos del VPH que son mas
propensos a desarrollar cancer y de verrugas genitales.

¢Para qué sirve?

La vacuna que el estado peruano brinda en su esquema de
vacunacién nos previene de:

- Cancer cervicouterino causado por los tipos 16 y 18.

- Verrugas genitales causadas por los tipos 6 y 11.

- Neoplasias intraepiteliales cervical de grado 1 y 11

¢A quiénes va dirigido?

Va dirigido de manera gratuita a la poblacion de sexo

femenino entre 9 y 13 afios de edad. Quienes son vacunadas



en sus centros educativos (5to grado de primaria) o

establecimientos de salud.

El rango de edad es debido a que la efectividad de la vacuna
es mayor antes del inicio de actividad sexual, ya que el

organismo no se ha expuesto al virus.

En el caso de las mujeres y varones a partir de los 14 pueden
aplicarse la vacuna en centros y clinicas privadas.

¢ Cuantas dosis son?

Son 2 dosis, la primera dentro del rango de edad establecido
(9 a 13 afios) y la segunda dosis 6 meses después

¢En que parte del cuerpo se aplican?

La vacuna se aplica en el hombro, en la region deltoides.

A CONTINUACION, VAMOS A DESTERRAR
ALGUNO MITOS REFERENTES A LA VACUNA.

e La vacuna contra el virus del papiloma humano causa

infertilidad MITO

e La vacuna provoca un inicio temprano de la vida sexual.
MITO

e La vacuna genera conductas sexuales riesgosas. MITO

e La vacuna contra el virus del papiloma humano sirve como

anticonceptivo. MITO

e La vacuna contra el virus del papiloma humano acelera el



TRANSFEREN
CIA (8
minutos)

proceso del cancer cervicouterino. MITO
e La vacuna contra el virus del papiloma humano genera
promiscuidad. MITO
e La vacuna contra el virus del papiloma humano nos protege
de todos los tipos. MITO
Para finalizar la sesién educativa, se invita a los padres de
familia a realizar sus preguntas referentes a la sesion a través
del chat del aula de Zoom o de manera oral, las cuales serén
leidas en voz alta y se responderan con la intervencion de los
padres de familia a fin de fomentar una retroalimentacion de
lo aprendido
Las preguntas realizadas y sus respuestas se escribirdn en
una diapositiva para que los padres de familia puedan tomar
nota.
Finalmente, se procede al envio (por el chat del aula Zoom)
de un link que los dirigira a un triptico con la informacion

resumida de esta sesién educativa.



EVALUACION

(2 minutos)

En base a las preguntas y respuestas en el momento de
transferencia, se dard por culminada la sesién con la

siguiente pregunta:

“;Cuales considera los aspectos mas importantes en

relacion a la vacuna contra el VPH?”

Se les invitard a participar para responder la pregunta, y en
caso quieran acotar o complementar alguna informacion
sobre el tema.

Se procede a dar cierre a la sesion educativa. Muchas

Gracias




CUARTA SESION:

TITULO: “Todo lo que debo saber sobre la VVacuna contra el Virus del Papiloma

Humano (reforzando lo aprendido)”

OBJETIVO GENERAL:

Reforzar los conocimientos brindados a los padres de familia tuvieron en la
tercera sesion educativa “Todo lo que debo saber sobre la Vacuna contra el

Virus del Papiloma Humano”

OBJETIVO ESPECIFICOS:

Expositor:

- Reforzar la informacion brindada a los padres de familia sobre la situacion
actual en la que se encuentra la sociedad con respecto a la vacuna contra
virus del papiloma humano.

- Reforzar la informacion brindada sobre la definicion, acceso, poblacién
objetivo, cobertura, dosis y mitos y verdades de la vacuna contra el virus
del papiloma humano.

- Brindar una informacion mas amplia sobre las preguntas realizadas en la

tercera sesion educativa.
Oyente:
- Logra preservar la informacion sobre la situacion actual en relacion a la

vacuna contra el Virus del Papiloma humano después de la primera sesion

educativa.



- Logra responder preguntas sobre la sesion educativa anterior.

GRUPO BENEFICIARIO:

Padres de familia del primer y segundo afio de secundaria de una Institucion

Educativa Privada de Lima metropolitana.

ESTRATEGIAS METODOLOGICAS:

- Sesion educativa virtual, expositiva-participativa.
- Lluvia de ideas

- Dinamica

- Animacion de socializacion.

- Interaccién con camaras encendidas.

RECURSOS HUMANQOS

Estudiante de la Facultad de enfermeria de la Universidad Peruana Cayetano

Heredia

RECURSOS MATERIALES

- Presentacion de Power Point
- Triptico
- Juego: Dinamica de los sobres
- Laptop
- Conexion a internet.
EJECUCION:
La ejecucion se realizara dando la bienvenida a los padres de familia por parte de

la responsable del programa educativo. Luego se desarrollara la técnica



denominada “lluvia de ideas” para reconocer la informacion que manejan los
padres de familia sobre la vacuna contra el VPH cervicouterino una semana
después de la tercera sesion educativa. Posteriormente se compartird el material
educativo (triptico) a los padres de familia a través de la plataforma zoom, con la
herramienta compartir pantalla y se realizard un conversatorio de este material con
ayuda de la Dindmica de los Sobres; fomentando su participacién durante la
presentacion. Seguido a ello, en los Gltimos 10 minutos, se les invitara a realizar
preguntas, las cuales serén resueltas por el responsable del programa educativo y
los padres de familia de maneja conjunta. Finalmente, se les realizara la pregunta
“;Qué conoces ahora sobre la vacuna contra el VPH que antes no conocias?” para
que los padres de familia respondan la pregunta, realicen acotaciones o aportes y

luego se proceda a dar fin a la sesidn educativa.

EVALUACION:

La evaluacion se realizard mediante el primer ejercicio llamado “lluvia de ideas”
al inicio de la sesion educativa, las preguntas de los padres de familia, la discusion
de estas preguntas con toda el aula virtual. Asi mismo, se evaluard con las
respuestas de los padres a la ultima pregunta “;Qué conoces ahora sobre la vacuna

contra el VPH que antes no conocias?” y sus ultimos aportes a la sesion.

LUGAR:

Aula virtual — plataforma Zoom

DURACION:



MOMENTOS

CONTENIDO

PRESENTACION Buenas noches, el dia de hoy daremos inicio a la Gltima

(2 min)

ANIMACION

(4 minutos)

MOTIVACION

(5 minutos)

APROPIACION

(25 minutos)

sesion educativa, donde reforzaremos lo aprendido en la
sesion anterior sobre la vacuna contra Virus del Papiloma

Humano y el cancer cervicouterino

Invito a los padres de familia a encender su cAmara, decir su
nombre y responder a la pregunta “;cual es tu color
favorito?, con el fin de crear un ambiente ameno y sociable.
Realizaremos la dindmica “Iluvia de ideas” proyectando una
diapositiva con la siguiente la pregunta dirigida a los padres
de familia:

“:;Qué considerarias que es lo mas interesante sobre la
vacuna contra el VPH que una persona debe de saber?”
Se habilita el chat del aula virtual y para que los padres

escriban sus respuestas y poder leerlas en voz alta.

A continuacion, se realizara “La dinamica de los sobres”,
que consiste en invitar a un padre de familia a escoger un
sobre, el cual contiene una pregunta que se leerd en voz alta
y se invitara a todos los padres a responderla, con ayuda del
triptico brindado en la sesién anterior. Generacion de un

conversatorio:



TRANSFERENC

IA (8 minutos)

EVALUACION

(2 minutos)

PREGUNTAS A RESPONDER:

- ¢De qué tema nos habla el triptico? Sobre rojo

- ¢Qué es la vacuna contra el VPH?

- Menciona algunos mitos en relacion a la vacuna contra
el VPH

- ¢De qué nos protege la vacuna? Sobre verde

- ¢De qué tipos de VPH nos protege la vacuna? Sobre
celeste

- ¢Por qué la vacuna es dirigida a nifias y adolescentes
entre 9 y 13 afios? Sobre azul

- ¢Cuantas dosis de la vacuna contra el VPH se deben

aplicar? Sobre fucsia

Para finalizar la sesion educativa, se invita a los padres de
familia a realizar sus preguntas referentes a la sesién a
través del chat del aula de Zoom o de manera oral, las
cuales seran leidas en voz alta y se responderan con la
intervencidn de los padres de familia a fin de fomentar una
retroalimentacion de lo aprendido.

Finalmente se escribirdn las preguntas realizadas y sus
respuestas en una diapositiva para que los padres de familia
puedan tomar nota.

En base a las preguntas y respuestas en el momento de

transferencia, se dara por culminada la sesién con la




siguiente pregunta a ser respondida por dos padres de
familia:

“:Qué conoces ahora sobre la vacuna contra el VPH que

antes no conocias?”

Obteniendo la respuesta a esta pregunta se les invita a
participar en caso quieran acotar o complementar alguna
informacion sobre el tema.

Se procede a dar cierre a la sesién educativa. Muchas

Gracias

MARCO TEORICO

Cancer Cervicouterino

El cancer cervicouterino, también llamado cancer de cérvix o céncer de cuello
uterino se define como la proliferacion de anormal y de madera desmedida de
células malignas en el tejido del cuello uterino (3). En el afio 2018, segun las
Gltimas estadisticas presentadas por la Organizacion Mundial de la Salud, se
diagnosticd 570 mil casos nuevos de cancer cervicouterino y se reporté 311 mil
muertes a causa de éste, siendo las mujeres de los paises en vias de desarrollo las
maés afectadas. Asi mismo, en los paises latinoamericanos y del Caribe se llegaron

a registrar 56 casos nuevos y 28 mil defunciones en ese mismo afio (4,5).

Entre los factores de riesgo que predisponen a la mujer a desarrollar el cancer de
cuello uterino se encuentra la ausencia de un tamizaje o que este haya sido
inadecuado, estar infectada con el virus del papiloma humano (VPH) u otros ITS,

haber iniciado una vida sexual a temprana edad, tener o haber tenido multiples



parejas sexuales, que su pareja actual haya tenido multiples parejas sexuales,
haber tenido infecciones de transmision sexual pasadas, ser fumadora, tener un
sistema inmune deprimido, tener lesiones precancerosas no tratadas (3). Las
mujeres que poseen un sistema inmune fortalecido, la aparicion se cancer de
cuello uterino puede tardar entre 15 a 20 afios. En caso contrario, este cancer

puede tardar entre 5 a 10 afios en aparecer (4).

La realizacién de tamizaje se realiza en mujeres que tengas los factores de riesgo
mencionados anteriormente. Este tamizaje se realiza generalmente en mujeres
entre los 25 a 64 afios de edad en establecimiento de salud del ministerio de salud
y de los gobiernos regionales. Se utilizan dos tipos de tamizajes, el primero es
para detectar una lesion en la region del cuello uterino mediante el Papanicolaou o
la inspeccidn visual con acido acético (IVAA). El segundo tamizaje se realiza para
la deteccion de la infeccién (VPH) mediante una prueba molecular (3). Entre estos
dos tamizajes, el mas recomendado y efectivo para la deteccion de céancer
cervicouterino es el Papanicolaou, ya que existe evidencia de que ha contribuido a
la reduccion de cancer cervicouterino y la mortalidad adyacente. La “prueba del
Papanicolaou consiste en realizar un raspado delicado con una espatula en el
tejido del cuello uterino (3,6). Esta muestra serd procesada y brindard los

siguientes resultados:

- Papanicolaou positivo: Lo cual indica una posible infeccion por VPH. Asi
mismo indica células atipicas escamosas de significado indeterminado (ASC-
US), células glandulares atipicas (ACG), células atipicas escamosas de

significado indeterminado que no excluyen lesién de alto grado (ASC-H),



lesiones intraepiteliales de bajo grado (LIE-BG), lesiones intraepiteliales de
alto grado (LIE-AG) o un carcinoma (3,7).

- Papanicolaou positivo de alto riesgo: Lo cual indica presencia de ACG, ASC-
H, LIE-AG o un carcinoma (3,7).

- Papanicolaou positivo de bajo riesgo: Lo cual indica una posible infeccion por
VPH, SC-US o LIE-BG (3,7).

- Papanicolaou negativo: Lo cual indica que no existen lesiones intraepiteliales
en todo el cuello uterino (3,7).

Virus del Papiloma Humano

El Virus del Papiloma Humano (VPH) o papilomavirus humano son un grupo de
virus que pertenecen a la familia de los Papillomaviridae y son la causa mas
comun de infeccion viral por transmision sexual. La gran mayoria de las personas
alrededor del mundo se infectan con este virus en algin punto de su vida,
incluyendo a adolescentes, ya que, en el Peru, el 20% de mujeres menores de edad

ya tienen el virus en sus organismos (4,8)

La transmision del virus del papiloma humano es por via sexual, manteniendo
relaciones via vaginal, oral o anal. A la actualidad se conoce la existencia de mas
de un centenar de tipos de VPH. La gran mayoria de estos tipos no causan
problemas, sin embargo, existen algunos a los que se les relaciona principalmente
con el desarrollo de cancer cervicouterino (tipos 16 y 18 responsables del 70% de
los casos) y cancer en la region anal, vaginal, orofaringea y peneana en menor
porcentaje. Asi mismo, otros tipos no oncdégenos como los tipos 6 y 11 estan

ligados a desarrollar verrugas genitales y papilomatosis respiratoria (4).



Entre los factores de riesgo que incrementan la probabilidad de que el VPH
persista en el organismo de la persona se encuentran: el poder oncogénico del tipo
de VPH, el mal estado del sistema inmune de la persona, existencia de otras
infecciones de transmisién sexual como clamidia o herpes simple y el consumo de

tabaco (4).

En la prevencion contra la infeccion de este virus se encuentra: la vacunacion
contra el VPH, que, si bien no protege contra todos los tipos, mediante ésta se
previene nuevas infecciones por los tipos mas comunes de este virus. Otra medida
preventiva es generar el habito del uso de proteccion al mantener relaciones
sexuales (conddn) para evitar el contacto piel a piel. Asi mismo, se recomienda
mantener una pareja sexual estable, evitando el camb0 de esta pareja muy

frecuentemente (9).

Vacuna contra el Virus del Papiloma Humano

La vacuna contra el Virus del Papiloma Humano es un tipo de vacuna
recombinante que protege de la infeccion de los genotipos mas comunes del VPH,
aquellos que se encuentran directamente relacionados al desarrollo de céancer

cervicouterino y a la aparicion de verrugas genitales.

La vacuna contra el Virus del Papiloma Humano ofrecida por el Ministerio de
Salud peruano previene el cancer de cuello uterino causado por la infeccién de los
tipos 16 y 18 de VPH, las verrugas genitales causadas por los tipos 6 y 11 vy el
grado | y Il de la neoplasia intraepitelial del cérvix (10). Se encuentra dirigida
gratuitamente a nifias y adolescentes que se encuentren cursando el 5° grado de

primaria en instituciones educativas puablicas y privadas. Asi como también a



nifias y adolescentes entre 9 y 13 afios con 11 meses y 29 dias de edad que no se
encuentren estudiando dentro del territorio que abarque el establecimiento de
salud. Esta poblacién es vacunada en sus centros educativos y en los

establecimientos de salud del territorio peruano (10).

Es ofrecida en un esquema de 2 dosis, la primera dosis aplicada dentro del rango
de edad establecido y la segunda 6 meses después. Cada dosis es de 0.5 ml y tiene

la siguiente composicion (10):

- 20 pg de VPH proteina L1 tipo 6
- 40 pg de VPH proteina L1 tipo 11
- 40 pg de VPH proteina L1 tipo 16
- 20 pg de VPH proteina L1 tipo 18
- Sustrato de levadura
- Sulfato de hidroxifosfato de aluminio 225 pg de aluminio amorfo
- 9.56 ug de cloruro de sodio
- 0.78 pug de L — histidina
- 50 pg de polisorbato
- 80.35 pg de borato de sodio
- Agua para inyeccion
Aquellas mujeres que exceden del rango de edad y la poblacion masculina pueden

acceder a la vacuna a través de centros y clinicas privadas (11).

Mitos sobre la vacuna contra el Virus del Papiloma Humano

No existe evidencia cientifica que certifique que la vacuna contra el Virus del

Papiloma Humano cause infertilidad, estos dos no estan relacionados (11). La



vacuna es segura y se encuentra aprobada por la Administracion de Alimentos y
Medicamentos (FDA) después de haber pasado por todas las fases de los ensayos
clinicos y ser estudiadas en miles de personal alrededor del mundo. Actualmente
los efectos secundarios repostados son un leve dolor en la zona de aplicacion,
fiebre, mareos y nauseas, estos ultimos muy poco frecuentes. De igual manera, la
FDA vy los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades (CDC)

siguen estudiando la seguridad de la vacuna (12,13).

La vacuna no genera el inicio temprano de actividad sexual de las adolescentes,
asi como también no genera conductas sexuales riesgosas ya que diversos estudios
realizados en Estados Unidos y Reino Unido demuestran que no existe evidencia
sobre el aumento en indices de habitos sexuales sin descuido posteriores a la
vacunacion. Sin embargo, estos estudios remarcan que la poblacion vacunada
demostro la necesidad de mantener conductas sexuales seguras. Lo mismo ocurre
con el inicio de vida sexual, ya que otro estudio realizado demostrd que no existio
aumento en la predisposicion de iniciar una vida sexual en la poblacion vacunada

(14).

La vacuna entra destinada a proteger a la persona contra la infeccion de ciertos
tipos de VPH, por tal motivo no es un método de planificacion familiar, no
previene embarazos y no protege a la persona de las demas infecciones de
transmision sexual que existen (15). De igual manera la vacuna no acelera ni
retarda el desarrollo de céancer cervicouterino, ya que, como Sse menciona
anteriormente, la vacuna previene la infeccion por algunos de VPH, incluidos los
tipos de caracter oncogénico (16 y 18). Por lo tanto, la vacuna previene también el

desarrollo de cancer cervicouterino (15).
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ANEXO 6

Validacion de la intervencion educativa segun juicio de expertos

CATEGORIAS EXPERTOS S Vv

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Claridad y 2 3 3 2 2 2 3 3 1 2 23 077

precision

Organizacion 3 2 2 1 3 3 3 2 3 3 25 0.83

Orden 3 3 3 2 3 3 2 3 2 3 27 090

Coherencia 3 3 3 1 2 3 3 2 3 2 25 0.83

Utilidad 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 29 097

Promedio V de Aiken 0.86

Coeficiente V de Aiken

V:n(c—l)

S: Total

n: namero de jueces

c: Alternativas (0: no cumple, 1: bajo nivel, 2: moderado nivel, 3: alto nivel)

El andlisis de los resultados del juicio de expertos, a traves del coeficiente V de
Aiken, demuestra que la intervencién educativa presenta una validez de 0.86,
de acuerdo a los criterios evaluados.

El valor del coeficiente resulté superior a 0.8.
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AFICHE

Ak

b CAYETANO HEREDIA

;SABIAS QUE...
Existe una vacuna que

previene el cancer de
cuello uterino?

ara saber un poco maés sobre
esto, te inivitamos a participar del
programa educativo:

YO ME WW @ PREVENGO
EL VPH EN M

SESIONES
EDUCATIVAS

DONDPE HABLAREMOS DE..

Virus del Papiloma Humano

Cancer Cervicouterinoe

Vacuna contra el Virus del
Papiloma Humano

ITE ESPERI
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i Cudles son los sintomas?

La mayoria de personas infectadas no
presentan sintomas y la infeccidn
pasa desapercibida.

Sin embargo, 12 aparicion de verrugas
o lesionss que suslen causas

comezdn y dolor.

Puede desencadenar en:

- Céncer cervicouterino.

- Verrugas genitales

- Céncer en |2 zonz genital y oro
faringez (tantc en hombres y
mujerss).

- Bvitar muchas parejas sexuales.

- Proteccion al mantener relaciones
sexuales (conddn)

- Retardar el inicio de actividad
sexual en adolescentes.

- Vacuna contra el VPH

-En el Perl, el 20% de mujeres
menores de edad estan infectadas
con VPH.

-La mayoria de las infecciones se
producen al poco tiempo de iniciar
una vida sexual.

-la causa fundamental del cancer

cervicouterino es Ia infeccién por el
Virus del Papiloma Humano.

AR

UNIVERSIDAD PERUANA

CAYETANO HEREDIA

YO MANEJO
INFORMACION,
YO PREVENGO

EL VPH EN MI
FAMILIA

Maricsie Fi

:Qué es?
Es la proliferacidn de células malignas
en la regidn del cusllo uterino.

v

S0S

:Cémo lo detecto?

La forma més senxilla de diagnosticar
el cincer cervicouterino y lesiones en
1a regién del cuello uterino es con el
PAPANICOLAQU.

:Qué es el Papanicolaou?

Es un examen al tejido del cuello
uterine que consiste  en  raspar
suavemente |as paredes del cuello
uterino  para  detectar  células
anormales.

ol 4
= x .‘"

= 1ih

:Quiénes se deben realizar y con
qué frecuencia?

Segin el MINSA, se recomienda que
se realicen mujeres entre 25 y 64
afios, mujeres con VIH y mujeres
gestantes. Este examen se debe
realizar de manera anual

:Qué es?
Es una infeccidn de transmision sexual
mas frecuente.

La infeccidn es causada por zlguno de
los tipos mas de 100 tipos de VPH.

Suele ocurrir 3l poco tiempo de haber
iniciado una vida sexual.

:Cémo se transmite?

Se transmite a través de relaciones
sexuzles (oral, vaginal, anal) con una
persona ya infectada.
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® L= wvacuna generz  conductas
sexuales riesgosas.

Mito

e Lz vacuna contra el virus del
papiloma humano sirve como

anticonceptivo.
Mito
VPH

* L= vacunz contra el virus del
papiloma humanc acslera el
proceso del cancer cervicouterino.

Mito

VPH

e Lz vacuna contra el virus del
papiloma humano genera

promiscuidad.
Mito
VPH

* Lz vacunz contra el virus del
papiloma humano nos protege de

todos los tipos. o
Mito
VPH

Y RECUERDA:

- Lz vacunz contra el virus del
papiloma humanc es
completamente segura.

- Lz vacuna protege, no enferma.

- Persona vacunada, persona
protegida.

PR

feettIT
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5 CAYETANO HEREDIA

YO MANEJO
INFORMACION,
YO PREVENGO

EL VPH EN MI
FAMILIA

Todo lo que debo
saber sobre la vacuna
contra el Virus del
Papiloma Humano

LA VACUNA CONTRA EL VIRUS

Es una vacuna cuya funcién es protegs
a la persona de la infeccidn por lot
principales tipos del VPH que son mé:
propensos 3 desarrollar cancer y de
verrugas genitales.

:Para qué sirve?
Nos previene de:

- Céncer cervicoutarino

o iy

P

- \Verrugas genitales
- Neoplasia intraepitelial cervical de
grado |yl

Se pueden vacunar:

De manera grawita, ninas
zdolescentes entre 9 y 13 afos de
edad.

- Personal de salud vacuna 3 todas las
nifas de 5° grado de primariz de
colegios publicos y privados.

- Las demds ninas y adolescentes
hasta los 13 anos, 11 mesesy 20 dias
son vacunadas en establecimientos
de salud del pais.

En el caso de varones o mujeres que
son mayores de 14 zfios pueden
aplicarse Iz vacuna en centros y
clinicas privadas.

:Cudntas dosis son?

2 dosis, con una diferencia de 6 meses
entre una y otra.

y't

=

N .
\\ "; ’

MITOS FRECUENTES EN RELACION
A LA VACUNA

o La vaoma provoca un inicio
temprano de la vida sexual.

Mito
VPH
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