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RESUMEN

El cancer cervical es una de las enfermedades muy frecuentes en nuestra
sociedad, que causan altas incidencias de muertes en mujeres jovenes y adultas, la
investigacion tuvo como objetivo evaluar la Influencia del taller de colposcopia en los dominios
del diagnostico de cancer cervical en estudiantes de post grado de una Universidad Peruana de
Lima - 2021. El método de estudio es hipotético deductivo, con enfoque cuantitativo, de nivel
explicativo, tipo aplicada, con disefio experimental y de sub tipo pre experimental. La muestra
fue censal, donde participaron 30 licenciados de Obstetricia. La recopilacién de datos se realizo
mediante el cuestionario de dominios conceptuales y lista de cotejo de dominios
procedimentales y actitudinales. De acuerdo a la validacion de 5 jueces expertos, quienes
valoraron los criterios de validacion, se obtuvo el grado de concordancia significativo de 1.0. La
confiabilidad del instrumento es igual a validez perfecta. Siendo la prueba piloto con un nimero
de 20 estudiantes de relacion de la poblacion de estudio, aplicando la prueba estadistica del
Alpha de Cronbach para la confiabilidad del instrumento: cuestionario, de respuestas politémica
en los dominios conceptuales y aplicando la prueba estadistica de confiabilidad KR20 para el
instrumento lista de cotejo de respuestas dicotdmicas en los dominios procedimentales y
actitudinales. Mediante el SPSS versién 23, El disefio de McNemar permitié contrastar la
hipétesis de nulidad, entre dos medidas antes y después, donde valor P, da como resultado
.000, siendo menor al valor alfa, rechazando la hipétesis nula (Ho) de esta manera se concluye
gue el taller de colposcopia influyé significativamente en los dominios al diagnostico de Cancer
cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de una Universidad
Peruana afio 2021, permitiendo que el 93.3% de los estudiantes lograron alcanzar después del
taller excelentes dominios conceptuales, procedimentales y actitudinales en la deteccién de
cancer cervical.

Palabras claves: Taller, colposcopia, cancer cervical, Diagnostico



ABSTRACT

Cervical cancer is one of the very frequent diseases in our society, which
causes high incidences of deaths in young and adult women, the objective of the research was
to estimate the Influence of the colposcopy workshop in the domains of cervical cancer
diagnosis in postgraduate students. degree from a National University of Lima - 2021. The study
method is hypothetical deductive, with a quantitative approach, explanatory level, applied type,
with experimental design and pre-experimental subtype. The sample was census, where 30
obstetrics graduates participated. Data collection was carried out using the conceptual domains
guestionnaire and a checklist of procedural and attitudinal domains. According to the validation
of 5 expert judges, who assessed the validation criteria, a significant degree of agreement of 1.0
was obtained. The reliability of the instrument equals perfect validity. Being the pilot test with a
number of 20 students of relation of the study population, applying the statistical test of
Cronbach's alpha for the reliability of the instrument: questionnaire, of polytomous responses in
the conceptual domains and applying the statistical test of reliability KR20 to The dichotomous
response checklist instrument in the procedural and attitudinal domains. Using SPSS version
23, McNemar's design allowed to contrast the null hypothesis, between two measurements
before and after, where the P value, resulting was .000, being less than the alpha value,
rejecting the null hypothesis (Ho) In this way, it is concluded that the colposcopy workshop
significantly influenced the domains of cervical cancer diagnosis in postgraduate students of
Obstetrics from a National University in 2021, allowing 93.3% of the students to achieve
excellent after the workshop. conceptual, procedural and attitudinal domains in cervical cancer
detection.

Key words: Workshop, colposcopy, cervical cancer, diagnosis.



INTRODUCCION

El estudio tuvo como objetivo determinar la influencia del taller de colposcopia en los
dominios conceptuales, procedimentales y actitudinales al diagnéstico de cancer cervical en los
estudiantes de Obstetricia.

El capitulo | se expone la problematica, base de la investigacion considerando el
objetivo siendo este taller una estrategia que fortalece sus competencias en la formacion
profesional en los estudiantes. Mencionando la situacién del cancer cervical a nivel mundial,
nacional y regional y local y la trascendencia fundamental de la colposcopia, justificando el
estudio frente a este problema de salud publica en la actualidad. El capitulo Il aborda el marco
tedrico que presentan los antecedentes y las bases teoricas del estudio, ademas del
planteamiento de las hipétesis.

El capitulo 1l muestra la metodologia de la Investigacion siendo de tipo Aplicada,
meétodo hipotético deductivo y enfoque Cuantitativo, de disefio experimental de sub disefio pre
experimental, con poblacién de estudiantes licenciados de post grado de una Universidad
Peruana, la muestra es censal, presentamos los criterios de inclusion y exclusién utilizados
para la eleccion de los sujetos del estudio. Considerando las técnicas de recoleccion de datos,
los instrumentos validados y confiables en la ejecucion de los mismos.

El capitulo 1V luego de la ejecucién de la investigacion se da a conocer los resultados,
obteniendo respuesta a las interrogantes y objetivos y contrastacion de las hipétesis de la
investigacion. Concluyendo, en el capitulo V luego del analisis de la informacién se concluyé
en la existencia de la influencia significativa del taller de colposcopia en los dominios
conceptuales procedimentales y actitudinales en los estudiantes al diagndstico de cancer
cervical , donde ademas se presenta las conclusiones y recomendaciones con fines de

implementacién y desarrollo curricular.



CAPITULO |

EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

El dia mundial de la lucha contra el cancer, el 4 de febrero, manifiesta los esfuerzos de
prevencion y control para tener un futuro sin cancer cervical, el tercer mas frecuente en las
mujeres de américa latina y el caribe y prevenibles, Organizacién Panamericana de Salud
(OPS) 2019.

Anualmente hay 56.000 mujeres diagnosticadas con cancer cervical en latino américa y
el caribe y mas de 28.000 fallecen, y aumenta a 72.000 y 34.000 respectivamente donde
incluye a Canada y estados unidos, aunque existen actualmente herramientas que salvan
vidas, el 2018 se registraron en la region 3.792.000 casos nuevos el 21% del total mundial y
1.371.000 defunciones por cancer, es Inadmisible que las mujeres mueran hoy por una
enfermedad que en gran medida se puede prevenir, los talleres de colposcopia, como proceso
de aprendizaje profundiza la naturaleza del mismo, la prevencion, Organizacion Panamericana
de Salud (OPS) 2019.

La finalidad de disminuir la morbi mortalidad de cancer de cervical, que es un gran

problema de salud publica y la primera causa de muerte en las mujeres peruanas, es



indispensable la capacitacion preventiva en los estados de pre grado profesional y
profesional, de manera permanente dando mayor cobertura de salud a las mujeres vulnerables
y puedan recibir atencion eficiente de manera preventiva satisfactoria en el diagnostico precoz
de cancer cervical, Ministerio de Salud (MINSA 2017-2021).

El plan nacional de prevencion, control y manejo de cancer cervical en el Peru, Se
proyecta para 2030, la tasa se elevara en un 32% hasta mas de 5.000.000 de personas
diagnosticadas cada afio en la regién dado el envejecimiento de la poblacion, la exposicion a
factores de riesgo y la transicion epidemioldgica, el 30% de los canceres se pueden curar si se
detectan precozmente y se tratan apropiadamente, por ello cada dia 12 a 14 mujeres
diagnosticadas de cancer de cervical, de ellas 6 a 7 mujeres fallecen por falta de deteccion
preventiva, aun siendo mas alta y ademas este tipo de neoplasias afecta al 34.6 de cada
100,000 peruanas y anualmente reportan unos 5,500 casos nuevos de la enfermedad, por ello
la Lucha Contra el Cancer 2019 y Ministerios de salud se comprometen a reducir 30% los casos
y muertes por cancer cervical en las américas para el 2030, Ministerio de Salud (MINSA 2018).

Sobre la técnica colposcépica, Alvarez (2018) afirma: la colposcopia es la técnica de
evaluacion del cuello uterino ante un resultado de citologia normal, anormal o un resultado
positivo para virus de PVH, nos permite reconocer displasia o lesion de bajo y alto riesgo, por lo
tanto, la toma de la biopsia y resultados determinara el seguimiento, ademas presenta
sensibilidad para el diagndstico de lesiones pre invasoras del 95 % y especificidad del 42%. Las
imagenes observadas provienen de la visualizacién mediante un procedimiento de relativa facil
ejecucion.

Segun Marafion et al. (2017), los estudiantes del pre grado, y profesionales tienen un
papel preponderante en el diagndstico precoz de cancer cuello uterino, sus dominios permitiran
al 2030, fortalecer el desarrollo de la atencién primaria, donde ubicamos a las personas no

infectadas del papiloma virus humano, Nos enfrentamos al manejo de personas en la atencion



secundaria, pues ya tienen el virus; vuestros dominios hoy es identificar en este grupo el
diagndstico precoz, antes de llegar al nivel terciario de atencidén, con cancer propiamente dicho.

La contribucién de las practicas profesionales, Pefia et al., (2016), como potenciadoras
del perfil de egreso concluye que las practicas constituyen la base de conocimientos,
habilidades, dominios, destrezas indispensables para su desempefio y el desarrollo de
actividades de acuerdo a su especialidad fortalecen los dominios de los estudiantes por
egresar, les permita insertarse en la realidad proponiendo alternativas y resultados que faciliten
la carrera.

Segun Campbell, et al. (2016), la aplicacion de talleres permitira desarrollar dominios,
donde los profesionales no disminuyan sus niveles de confianza, donde la capacitacion se
transforme en un desafio para cualquier servicio de atencién médica, por ello las Universidades
gue se proyectan en sus egresados en brindar atencién competente mediante habilidades y
procedimiento practicos en la atencion médica obstétrica especialmente en la practica
colposcopica.

En el estudio experimental, los resultados muestran cambios de la evaluacion inicial en
relacion a la evaluacién final, duplicando conocimientos y habilidades en competencias, y
conocimientos teoricos y practicos de tal manera que aumento el agrado de los estudiantes
(Hueso-Montoro et al., 2016). Concluyendo en el progreso y desenvolvimiento de habilidades,
dominios que les permita tener seguridad y conformidad en el aprendizaje.

El cancer de cuello uterino como una enfermedad de salud publica, aun con el avance
tecnoldgico, la inteligencia artificial (IA), tan avanzada, que alun la humanidad sufre una
variacion aparatosa e invariable la elevaciéon del predominio de cancer cervical; considerando
la instruccion constante de los profesionales colposcopistas al diagnéstico de lesiones
intraepiteliales escamosas de alto grado y de bajo grado causadas por el PVH, ademas
considera al colposcopio instrumento de facil acceso y uso significativo. (Miyagi et al., 2019).

1.2. Formulacion del problema



1.2.1. Problema general:
e ¢De qué manera influye el taller de colposcopia en los dominios al diagnéstico de Cancer
cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de una Universidad

Peruana afio 20217

1.2.2. Problemas especificos:

e ;De qué manera influye el taller de colposcopia en los dominios conceptuales al
diagndstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia
de una Universidad Peruana afio 2021?

e De qué manera Influye el taller de colposcopia en los dominios procedimentales al
diagndstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia
de una Universidad Peruana afio 2021?

o (De qué manera Influye el taller de colposcopia en los dominios actitudinales al
diagndstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia

de una Universidad Peruana afio 20217

1.3 Objetivo de la investigaciéon

1.3.1 Objetivo general:
Evaluar la Influencia del taller de colposcopia en los dominios al diagnoéstico de Cancer
cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de una Universidad
Peruana afio 2021.

1.3.2 Obijetivos especificos:

e Determinar la Influencia del taller de colposcopia en los dominios conceptuales al

diagndstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia

de una Universidad Peruana afio 2021



o Determinar la Influencia del taller de colposcopia en los dominios procedimentales al
diagndstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia
de una Universidad Peruana afio 2021

o Determinar la Influencia del taller de colposcopia en los dominios actitudinales al
diagnostico de cancer de cervical en los estudiantes de post grado licenciados de

Obstetricia de una Universidad Peruana afo 2021

1.4 Justificacién de la investigacion

La realizacion del estudio, nos permitié ver el problema de salud publica en la
actualidad, debido a muchos factores incluyendo la falta de informacion en la prevencion de
factores condicionantes de cancer cervical, el aumento poblacional migratorio durante los
ultimos afios, sumandose a ello el aumento de enfermedades de transmision sexual, la falta de
egresados con dominios y habilidades en el diagnéstico precoz de Cancer cervical, donde cada
dia van aumentando casos no diagnosticados a tiempo, causando la muerte no solo en mujeres

adultas, sino ademas en mujeres jovenes.

1.4.1 Justificacion Teorica.

La situacién actual, se encuentra en un mundo globalizado de constantes cambios y
donde el estudiante tiene que estar preparado para afrontar los retos del siglo XXI, asimismo, el
Plan Nacional de prevencion, control y manejo de Cancer cervical (MINSA) en el 2017-2021
propone reducir la morbi mortalidad de cancer cervical en el Perd, que como problema de salud
publica y la primera causa de fallecimientos en las mujeres.

Por lo tanto, a través de la Teoria de Ausubel (1983), que esta basada en el aprendizaje

significativo y constructivista, que mediante la cognicion se desarrolla la construccion del



aprendizaje, donde permite obtener desde el conocimiento inicial, donde fluyen ideas,
conceptos y juicio criterio; lograr transformarlo y que permanezca en el tiempo. Por ende, este
taller permitira el desarrollo del enfoque del conocimiento flexible, donde el mismo evoluciona
basado en la experiencia y en los hallazgos obtenidos en la practica, ello permite considerar
gue esta investigacion tiene el propdésito indispensable de capacitar preventivamente en los
estados de pre grado profesional y profesional, mediante el taller de colposcopia permitira
fortalecer los dominios conceptuales, procedimentales y actitudinales en el diagnostico precoz
de cancer cervical de manera permanente, permitiendo tener mayor cobertura de salud a las
mujeres vulnerables y puedan recibir atencién eficiente de manera preventiva satisfactoria en el

diagnostico precoz de Cancer cervical.

1.4.2 Justificacién practica.

Esta investigacion tiene el propdsito de realizar un estudio del desarrollo de los dominios
conceptuales, procedimentales y actitudinales colposcdpicos, logrando tener profesionales
humanos, con capacidad de atender y actuar de manera rapido y oportuna en sus diagnésticos,
manejos procedimentales colposcopicos, profesionales sensibles, seguros y competentes al
servicio de la comunidad (Alvarez, 2017). Estos procesos fortalecen el discernimiento en la
descripcién colposcopia visual y diagnostica con sensibilidad humana de desprendimiento y
vocacion en la salud integral de la mujer permitiéndoles ser instrumentos humanos que ayude
al diagnostico de estadios precoz y preventivo de cancer de cuello uterino, y de esta manera
disminuir las tasas de mortalidad en las mujeres de nuestro pais.

Por consiguiente, en la experiencia del investigador los Gltimos 16 afios en el Centro
Diagndstico Colposcopicos y Ecografico San Vicente, que presido, siendo egresado de la
carrera profesional de Obstetricia el afio 1996, como egresado sin tener el conocimiento del

procedimiento, ni dominios procedimentales y actitudinales colposcopicos, presentd muchas



dificultades en el proceso de egresado, sinti6 mucha impotencia en el manejo preventivo en la
deteccion de cancer de cuello uterino, conocia el procedimiento de toma de muestra y los
envios de Papanicolaou a los laboratorios respectivos, la lentitud en la entrega de los
resultados, muchas veces las fallas en los diagnosticos y el desinterés de los pacientes en el
recojo de resultados, fue testigo de muchas muertes en mujeres jovenes y adultas por cancer
de cuello uterino con un diagnostico que hubiera sido atendido de manera precoz (Alvarez,

2017).

1.4.3 Justificacién Metodolégica.

El desarrollo del taller de colposcopia con bases conceptuales, procedimentales y
actitudinales en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de una Universidad
Peruana afio 2021, es una enorme estrategia que fortalecera las competencias en la
formacion profesional, que permite adquirir dominios en el diagnéstico precoz de Cancer
cervical, identificando la presencia del virus papiloma humano (PVH) de manera precoz,
causante del 95% de cancer de cuello uterino, en estados displasicos pre cancerigenos y
puedan ser direccionados a ser tratados a tiempo (Alvarez, 2017). Siendo ellos, los estudiantes,
grandes instrumentos humanos en la prevencion de muertes, para quienes son diagnosticados
a tiempo mediante este procedimiento. El cAncer afecta no solo al paciente sino ademas a su

entorno, ademas al profesional de salud.

15 Limitaciones de la investigacion

Considerando el estado de Emergencia Nacional, frente a la pandemia que vivimos ante

la afeccién por el Covid 19; esta investigacion tuvo un desarrollo presencial por grupos y

mayor numero de cesiones, con todas las medidas de seguridad; permitiendo aplicar los



instrumentos de evaluacion creados por el autor que permitio lograr el desarrollo éptimo
esperado.

La participacion de los profesionales de la Carrera de Obstetricia, con animos de
fortalecer su interés, accesibilidad y disponibilidad en el taller, protegiendo su salud integral y
de los pacientes, constituyendo las caracteristicas que ayudaron a lograr el éxito de este

estudio.



CAPITULO I

MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacion

2.1.2. Antecedentes Internacionales.

El estudio de Martinez y Miranda (2016) tuvo como objetivo “Determinar el desarrollo de
habilidades con simulacién clinica de alta fidelidad y perspectiva de los estudiantes de
enfermeria”, se encontré que los estudiantes consideran la simulacion de alta fidelidad como
una experiencia muy buena, y en la practica pudieron desarrollar habilidades sin afectar a los
pacientes reales, teniendo asi mas seguridad, La metodologia utilizando base de datos de
MEDLINE,CENAHL,LILIASC y Scielo; y otros estudios con experiencias similares. En sus
resultados observaron el desarrollo de habilidades, dominios, generando importante
autoconfianza. Esto permitié concluir La simulacion como estrategia de aprendizaje de ayuda
en la generacion de confianza y seguridad al realizar procedimientos y estima seguir a los
estudiantes, para comprobar lo beneficioso que ha significado el estudio. Los talleres y
procedimientos aplicados a los estudiantes por egresar les permite obtener experiencias
enriquecedoras en el ejercicio de su profesion, tanto ello la confianza generada les permitira

desenvolverse adecuada y profesionalmente.
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El estudio de Pefia, et al. (2016) tuvieron como objetivo “Analizar la contribucion de las
practicas profesionales como potenciadoras del perfil de egreso”, la metodologia fue la
exploracién documental curricular educativa, identificando las fases que deben cumplirse en
sus practicas profesionales, a como sus dimensiones. Concluye que las practicas constituyen
la base de conocimientos, habilidades, dominios, destrezas indispensables para su desempefio
y el desarrollo de actividades de acuerdo a su especialidad que fortalecen los dominios de los
estudiantes por egresar, les permita insertarse en la realidad proponiendo alternativas y
resultados que faciliten carrera.

En el estudio de Puleo, et al. (2016) la objetividad fue “Determinar el nivel Satisfaccion
de los alumnos de Salud, en un Hospital simulado implementado para incentivar, crear y
reforzar las habilidades y dominios a emplear en su vida profesional”; la metodologia de este
estudio fue observacional, descriptivo, transversal y prospectivo, donde su universo muestral
eran alumnos del | y lll semestre de medicina, utilizando como instrumentos cuestionario y
escala Likert; concluyo en la existencia de conveniente y justificada respuesta en los alumnos,
por ello es muy importante el desarrollo de un taller de colposcopia y evaluar la influencia al
diagnéstico de cancer cervical por los estudiantes de la carrera de Obstetricia y sentirse parte
de esta gran necesidad llamada prevencién, motivara a seguir desarrollando habilidades y
destrezas con motivadora satisfaccion.

En el estudio de Bernal y Godinez — Rodriguez (2016) su objetivo fue “Determinar el
sentido y la importancia pedagégica de los fen6menos educativos vividos cotidianamente por
los estudiantes en el aprendizaje del cuidado obstétrico a partir de las experiencias en la
practica clinica”. El método utilizado fue cualitativo descriptivo mediante encuestas en niumero
de ocho, en estudiantes del VII semestre de estudiantes de Obstetricia, con identificadores que
les permitié categorizar las practicas en el aprendizaje con criterios de fiabilidad y

transparencia. Concluyendo que el fortalecimiento en los dominios conceptuales,
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procedimentales y actitudinales, fortalecen sus conocimientos, donde esta interaccion practica
de procedimientos les permite ahondar y componer mejores discernimientos.

El estudio de Campbell, et al. (2016) tuvo como objetivo “Abarcar la practica de
habilidades de procedimiento y las necesidades de capacitacion de médicos, enfermeras,
parteras y paramédicos”, la metodologia fue descriptiva, utilizando cuestionarios que
regularizan caracteristicas y habilidades, mediante el establecimiento de entornos de
aprendizaje simulados, con el fin de entender la practica. Los resultados fueron agradables en
el desarrollo de habilidades y procedimientos en su practica profesional. Concluyendo en la
propuesta de planificar destrezas en sus procedimientos incorporando instrucciones basada en
simulacion practica, éste estudio fortalece mi proyecto en cuanto al desarrollo adicional, el
refinamiento y el dominio habilidades que pueden ocurrir en muchas circunstancias a través de
la practica. Por ello la aplicacion de talleres permitira desarrollar dominios, donde los
profesionales no disminuyan sus niveles de confianza, donde la capacitacion se transforme en
un desafio para cualquier servicio de atencién médica, por ello las Universidades que se
proyectan en sus egresados en brindar atencién competente mediante habilidades y
procedimiento practicos en la atencion médica obstétrica especialmente en la practica
colposcopica.

En su estudio Hueso-Montoro, et al. (2016) tuvo como objetivo “Evaluar el nivel de
eficacia y satisfaccién de un programa de capacitacion educativa en competencias de
investigacion dirigido a estudiantes de Ciencias de la Salud”, la metodologia cuasi experimental
donde detectaron las necesidades educativas en competencias mediante un cuestionario;
implementandose un programa de entrenamiento semipresencial, evaluando lo alcanzado. Los
resultados mostraron cambios de la evaluacion inicial en relacién a la evaluacion final,
duplicando conocimientos y habilidades en competencias, y conocimientos tedricos y practicos

de tal manera que aumento el agrado de los estudiantes. Concluyendo en el progreso y



12

desenvolvimiento de habilidades, dominios que les permita tener seguridad y conformidad en el
aprendizaje.

En el estudio de Brito, et al. (2017) tuvieron como objetivo “Evaluar la endocervicoscopia
como técnica diagnostica y terapéutica de las lesiones endocervicales mas frecuentes”. La
metodologia de este estudio fue prospectivo y descriptivo planteando la evaluacion del cérvix
diagnosticando la presencia del virus de papiloma humano. Sus resultados colposcépicos
fueron, el 91.66% positivas la presencia del virus del papiloma humano y el 26,08 % con
lesiones atipicas. Concluyo en la complementacion de la colposcopia como medio de
prevencion. Siendo esta una técnica segura y de facil ejecucion en consultorio, que permite
realizar evaluacion con precision de las lesiones cervicales. Siendo sencillo de realizar y de
gran ayuda, capacitando a la nueva generacion de egresados permitird tener mayor muestra en
nuestro diario profesional, considerando de acuerdo al estudio la tercera parte de la poblacion
de estudio tiene la presencia del PVH, uno de los factores mas predisponentes de cancer
cervical.

En su estudio Mejia (2017) tuvo como objetivo “Evaluar nivel de satisfaccion de ciencias
basicas en estudiantes de medicina de siete Universidades del Per(”; la metodologia
descriptiva, transversal, donde las encuestas estiman la justificacion de la teoria, préactica,
entendimiento docente, trato y ambiente pedagdgico; mediante escala de Likert. Los resultados
fueron la preponderancia del aprendizaje basado en el entendimiento por retencién, alcanzando
una formacién a corto plazo. En conclusion, aun considerandose buena la satisfaccion de los
estudiantes, sirva el estudio para que las Universidades innoven estrategias de ensefianza y
permitan mejorar la calidad de aprendizaje, por ello, la implementacién de formacién practica
con desarrollo de dominios conceptuales, actitudinales y procedimentales, permitan a los
estudiantes alcanzar aprendizajes de largo plazo.

En el estudio de Mora (2019) tuvo como objetivo “Determinar la concordancia inter

observador entre tres colposcopistas de diferente nivel de entrenamiento, utilizando la escala
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de Sweder, evaluando imégenes colposcopicas digitales de pacientes con alteraciones en las
citologias”; la metodologia de corte transversal, de concordancia diagnostica, incluyendo
mujeres de 18 afios a mas con reportes de citologias atipicas. Los resultados fueron que los de
mayor instruccion, los dos ginecdlogos sefior, tuvieron aproximaciones diagnésticas
acogedoras y la relacion con el tercer ginec6logo junior, mostré baja concordancia.
Concluyendo que la concordancia de colposcopistas, se nivelaran a medida que se logren
instruir satisfactoriamente.

En su estudio Reynaldos-Grandén, et al. (2018) tuvieron como objetivo “Determinar un
modelo competencias profesionales para desarrollar un sistema de informaciéon de apoyo a la
Gestion Clinica basado en Grupos relacionados de diagndsticos, en hospitales publicos
chilenos”. La construccion de una Investigacién basada en entrevistas focalizadas con un
muestreo tedrico o intencionado a cuatro lideres expertos en GRD, con analisis de contenido;
se concluyo que existe inclinacion en los profesionales, que requieren procedimientos que
elaboren competencias, y obtencion de dominios. Hoy diagnosticar a tiempo una displasia de
manera sencilla mediante el procedimiento colposcopico, ademas de las competencias
preventivas de los factores desencadenantes de cancer cervical permitira tener un modelo de
impacto preventivo en salud de la mujer hoy.

En el estudio de Miyagi, et al. (2019) tuvieron como objetivo “Investigar la viabilidad de
aplicar el aprendizaje profundo, un tipo de IA, para la practica clinica ginecolégica con
aplicacion en la clasificaciéon de la lesion epitelial escamosa cervical uterina a partir de
imagenes de colposcopia”. La metodologia retrospectiva, de 310 imagenes colposcépicas. En
los resultados obtuvieron 213 casos de alto riesgo y 97 casos de bajo riesgo. Concluyeron que
el cancer de cuello uterino como una enfermedad de salud publica, aun con el avance
tecnoldgico, la inteligencia artificial (IA), tan avanzada, que aun la humanidad sufre una
variacion aparatosa e invariable la elevacién del predominio de cancer cervical; considerando

la instruccion constante de los profesionales colposcopistas al diagnéstico de lesiones
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intraepiteliales escamosas de alto grado y de bajo grado causadas por el PVH, ademas

considera al colposcopio instrumento de facil acceso y uso significativo.

2.1.2. Antecedentes Nacionales

En su estudio Lozada (2018) tuvo como objetivo “determinar el grado de concordancia
entre la citologia y la colposcopia e histopatoldgicos en las pacientes con lesiones pre malignas
de cérvix uterino”. La metodologia aplicada fue un estudio observacional, transversal, analitico y
retrospectivo, analizando 64 historias clinicas de pacientes atendidas. Los resultados
demostraron que la citologia y la colposcopia con un indice de kappa de 0.058, siendo
insignificante la concordancia. Se concluyé que las evaluaciones colposcépica, siendo de
caracter observacional, permite hacer diagnésticos pre cancerigenos acertadamente. Por ello
las Universidades que proyectan a sus egresados se requiere fortalecer en sus capacitaciones
para brindar atencion segura y competente a través de habilidades en los procedimientos
colposcdpicos y no depender de una citologia para realizarla.

En el estudio de Cabrera y Huillca, (2018) tuvieron como objetivo “Identificar Lesiones
intraepiteliales escamosas de alto grado en mujeres que acudieron al servicio de colposcopia”,
la metodologia fue aplicada, descriptiva, observacional, retrospectiva y transversal con una
muestra de 98 historias clinicas, considerando los factores de riesgo asociados a las lesiones
intraepiteliales escamosas como resultados de la precocidad de relaciones sexuales y el
aumentado numero de parejas sexuales. En conclusién, se determina el interés preventivo, de
estos procedimientos que aln se mantienen elevadas incidencias, es claro decir que la
aplicacion de procedimientos colposcépico a los préximos egresados se les permita tener
profesionales competentes, sensibles al gran dafio que genera al paciente y su entorno el
cancer de cuello uterino, siendo esta competencia base prioritaria como un instrumento en la

deteccién precoz de lesiones pre malignas que puedan ser tratadas oportunamente.
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En su estudio Mucha (2021) tuvo como objetivo “Determinar el nivel de correlaciéon entre
los hallazgos citoldgicos colposcopicos e histopatolégicos en pacientes con lesiones
intraepiteliales sometidas a Cono LEEP (escision electro quirtrgica con asa) en el Hospital
Regional Honorio Delgado durante los afos 2014 al 2018”, la metodologia fue observacional,
analitico, retrospectivo en 250 mujeres. Los resultados fueron la leve correlacién de la citologia
y la colposcopia con el cono LEEP, y la correlacion entre la histopatologia y el cono LEEP es
aceptable. Concluyendo el resultado de la correlacion significativa entre la histopatologia y el
cono LEEP, tiene implicancia la sensibilidad y valor predictivo de la colposcopia para obtencion
de muestra satisfactorias.

En su estudio Galdoés (2019) tuvo como objetivo “Correlacionar los hallazgos
colposcopicos con el resultado de histopatologia en todas las pacientes que inicialmente
tuvieron un resultado de citologia anormal en la unidad de colposcopia del Hospital Regional
Honorio Delgado”. La metodologia es descriptiva, transversal y retrospectivo, utilizando ficha de
recoleccién de datos con los informes colposcépicos. Los resultados fueron positivos en
relacion a la significancia de la colposcopia que fue alta y con mayor sensibilidad en la
obtencion de sus resultados tanto con la presencia del epitelio acetoblanco y visualizacién de
vasos atipicos; concluyendo que la correlacidn existente entre la colposcopia y la
histopatologia, han permitido disminuir el cancer cervical en los Ultimos 20 afios en Arequipa y
aumentando los diagndsticos de lesiones intra-epiteliales oportunamente. Este estudio nos
demuestra la importancia y la implementacién de la colposcopia en el dominio de los
estudiantes y egresados y su influencia al diagnostico precoz de lesiones intraepiteliales antes

de llegar al diagnéstico de cancer cervical.

2.2 Bases teoricas.
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El desarrollo del taller y su influencia en los dominios conceptuales, procedimentales y
actitudinales en los estudiantes de posgrado de una Universidad Peruana, contiene la base de
la Teoria de Ausubel (1983), que esta basada en el aprendizaje significativo y constructivista,
gue mediante la cognicion se desarrolle la construccion del aprendizaje, donde permite obtener
desde el conocimiento inicial, donde fluyen ideas, conceptos y juicio criterio; lograr
transformarlo y que permanezca en el tiempo. donde en este taller desarrollamos el enfoque
del conocimiento flexible que evoluciona su conocimiento basado en la experiencia y en los
hallazgos obtenidos en la practica. Considerando esta teoria por el aprendizaje significativo
como el proceso mas importante; ya que el estudiante adquiere un conocimiento claro, estable
y organizado, como factores importantes que influencian la adquisicién de nuevos
conocimientos y estos pueden extenderse, transmitirse y aplicarse en su practica profesional,
desarrollando competencias propias con el aprendizaje significativo que implica construir
intencionalmente mejores teorias creando sus propios conocimientos. Donde esta interaccion
entre el aprendizaje y el conocimiento les permite fortalecer cada vez su estructura cognitiva, en

todos las dimensiones conceptuales, procedimentales y actitudinales.

2.2.1. Influencia del taller de colposcopia.

Taller es la modalidad pedagdgica que permite la integracién de los distintos aspectos
de la personalidad comprometidos en el aprender, es decir las estructuras emocionales,
conceptuales y de accion, (Paloma,1996) referido por (Travo, 2003).

La colposcopia es la combinacion de la endocervicdscopia y la inspeccion visual con
acido acético (IVAA) permite obtener en el tamizaje primario de la patologia pre maligna y
maligna del endocérvix, La realizacién de este procedimiento permite la evaluacion ampliada de
este trayecto del cuello uterino, que contribuye a realizar el diagndstico precoz, y parte de

tratamiento de la mayoria de las lesiones del canal endocervical (Brito, et al. 2017).
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La colposcopia es un procedimiento en el cual se observan dentro de la vagina y
detenidamente el cuello uterino, observar el epitelio cervical luego de la aplicacion de solucion
salina isotonica, acido acético de 3% al 5% y yodo yodurada de Lugol, donde el diagnéstico
depende del reconocimiento de cuatro caracteristicas principales: la intensidad del aceto
blanco, los bordes y el contorno superficial de las zonas aceto blancas, las caracteristicas
vasculares y los cambios cromaticos después de la aplicacion de yodo, la aparicion de
caracteristicas anormales en un area localizada de la zona de transformacién aumenta la
probabilidad de que se trate de una lesion neoplasica ademas cumple la funciéon en la
identificacion del PVH, y por ende diagnostica el grado de afectacion del cuello uterino y ser

tratado preventivamente (Shakuntala, 2012).

La infeccidn persistente por el virus del papiloma humano (VPH) de alto riesgo es un
factor importante asociado con esta neoplasia, que muestra lesiones precursoras bien definidas
gue pueden volverse invasivas después de periodos variables, estas lesiones precursoras
detectadas en las etapas iniciales o pre invasivas, en la progresion del cancer cervical puede
interrumpirse mediante un diagndstico colposcdpico precoz. Por todo ello el desarrollo del taller
de colposcopia y la capacitacion en la identificacion de manera precoz la presencia del PVH,
constituye la base de colposcopia para direccionar satisfactoriamente a la paciente mediante un
manejo precoz (Cordero, 2016).

El virus del papiloma (VPH) clasificados de acuerdo a la capacidad de los virus de
producir transformaciones celulares malignas o precancerosas en el epitelio infectado,
reconocidos como virus de bajo, alto o indeterminado riesgo cancerigeno, de los de alto riesgo,
los VPH 16 y 18 son los mas importantes y frecuentes en el mundo ya que se han encontrado
en un 70 %-80 % de los canceres cervicales siendo la colposcopia el instrumento de

identificacion mediata, (Henry y Goii, 2016).
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2.2.2. Dominios al diagndstico de cancer cervical

Los dominios conceptuales, procedimentales y actitudinales, permiten teorizar,
reflexionar, experimentar y actuar (Santiago, 2013). Estos dominios son la vinculacion de
saberes, saber decir y declarar, saber hacer y transformar y el saber ser, estar y valorar, (Valls,
1993) referenciado por (Travo, 2003).

Los dominios como habilidad o arte con el cual se realiza una determinada cosa, trabajo
o actividad y haciéndolo de manera correcta, satisfactoria, es decir, hacer algo con dominio
implicara hacerlo y bien; el concepto de dominio se utiliza como equivalente a una habilidad
manual para realizar con eficiencia ciertos acciones manuales adquiridos y realizar
determinadas acciones mentales con eficiencia; aplicar dominios usando el conocimiento a
través de la utilizacién de procedimientos, tedricos practicos, uso de herramientas, etc. Para
realizar un acto, en un paciente le permitira al estudiante establecerse profesionalmente,
fortaleciendo su discernimiento en la descripcion de casos, visual y diagnostica (Delgada,
2014).

Dominios y habilidades es indispensable en el estudiante, que le permite fortalecer su
conocimiento durante el pre grado; su evaluacién en modelos anatémicos y seguimientos
clinicos, puedan ser paralelos a las circunstancias en las que se encontraran inmersos en la
vida profesional, pues ademas de valorar las técnicas y conocimientos aplicados en los casos o
situaciones clinicas y criticas, es necesario considerar dentro de la evaluacién la atencién y
calidad en la que el alumno se desarrolla y se conjunta tanto con los demas profesionales de la
salud, como con los pacientes (Puleo y Rojas , 2016).

El deseo y desarrollo de talleres formativos en salud permite aprender algo a llevar a los
estudiantes a desarrollar dominios, actitudes y valores que les permitiran desarrollar en su vida
profesional, siendo un impulso a profundizar sus conocimientos a mayores dominios con
resultados satisfactorios que ayudan en la prevenciéon de salud (Bernal y Godinez-Rodriguez,

2016).
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El desarrollo de programas formativos; identifican las necesidades y actitudes de
capacitacion y mejora de habilidades profesionales a través del andlisis de datos y casos
complejos interrelacionados de cada grupo de disciplina, proporcionan la base para reunir a
expertos clinicos, ejecutivos de salud, formuladores de politicas, educadores e investigadores
para colaborar en el disefio, entrega y evaluacion de intervenciones educativas enfocadas en la
prevencion de salud que permite la innovacion en cémo y dénde puede aplicar educacion
preventiva y en formatos que involucren a la fuerza laboral de la regién de manera mas
efectiva por ello La capacitacion se convierten en un desafio para cualquier servicio formativo,
gue requiere una fuerza laboral para brindar atencion segura y competente a través de
habilidades de procedimiento y otras practicas especificas de la disciplina (Campbell y Mcgrail,
2015).

Dominio conceptual del conocimiento el hecho de que el alumno consiga entender el
Porqué, Para qué y el Como existen determinados fendémenos, y las formas como éstos se
relacionan con las otras culturas, significa que el alumno debe ser capaz de analizar, criticar y
sistematizar determinados conocimientos que le permitan comprender las dinamicas
relacionales entre diferentes circunstancias, (Mayer, 2016).

Los dominios y conocimientos conceptuales son un conjunto de ideas, leyes, sistemas
conceptuales, principios generales, conceptos, explicaciones, axiomas, etc. que no tienen que
ser aprendidos en forma literal, sino abstrayendo su significado esencial o identificando las
caracteristicas definitorias y las reglas que los componen, son considerados contenidos
estéticos y su enunciado se expresa por medio de sustantivos, se aprenden asimilando y
comprendiendo el significado profundo y la relacién que tienen con los conocimientos previos
del estudiante, (Latorre, 2017).

Dominios procedimentales son un conjunto de acciones ordenadas y orientadas a la

consecucion de una meta, el contenido procedimental es el procesamiento en tanto objeto de
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ensefianza aprendizaje se transforma en dominio cuando el docente donde ensefiarlo para que

el estudiante aprenda. (Trabo, 2003).

2.3. Hipdtesis

2.3.1. Hipétesis General
La aplicacién del taller de colposcopia influye en los dominios al diagndstico de cancer
cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de una Universidad

Peruana afo 2021.

2.3.2. Hipétesis especificas

e La aplicaciéon del taller de colposcopia influye en los dominios conceptuales al
diagnostico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de
Obstetricia de una Universidad Peruana afio 2021.

e La aplicaciéon del taller de colposcopia influye en los dominios procedimentales al
diagnéstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de
Obstetricia de una Universidad Peruana afio 2021.

e La aplicacion del taller de colposcopia influye en los dominios actitudinales al
diagnéstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de

Obstetricia de una Universidad Peruana afio 2021.

2.4. Operacionalizacién de variables

Variable independiente: Taller de colposcopia

Variable dependiente: Dominios al diagndstico de cancer cervical

e D 1 dominios conceptuales



D 2 dominios procedimentales.

D 3 dominios actitudinales.
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Variable dependiente: Dominios al diagnéstico de cancer cervical

Definicién operacional: Proceso formativo que permite determinar la influencia
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en el estudiante habilidades y

competencias conceptuales, procedimentales y actitudinales, que lo hagan mas competentes en su desempefio
(Garcia,2011) para el proceso colposcopico, desde la implementacion, uso, aplicaciones e interpretaciones para el descarte
precoz de cancer cervical, que seran evaluados mediante un cuestionario de 20 reactivos para dominios conceptuales, 20
reactivos de lista de cotejo para evaluar dominios procedimentales y 20 reactivos para evaluar dominios actitudinales, cuya
valoracion final se determinara en los rangos excelente dominio (18 a 20 ptos.) regular dominios(15 a 17 ptos.) y en proceso
dominios (0 a 14 ptos.) en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia.

Dominios
actitudinales

Lista de
cotejo

1. Usa adecuadamente el mandil.

2. Colocacién adecuada de guantes.

3. Usa mascarillas en la atencion.

4. Prepara al paciente ordenadamente para la
realizacion del procedimiento colposcopico.

5. Establece buena relacion con el paciente.

6. Trata con calidez al paciente.

7. Explica previamente el procedimiento
colposcopico al paciente.

8. Atiende sin distincion econémica y socio cultural.
9. Cuida el pudor e intimidad del paciente
cubriéndola adecuadamente.

10. Ordenado en la realizacion del procedimiento
colposcapico.

11. Observa minuciosamente las reacciones de la
aplicacién de solucion salina en cuello uterino.

12. Observa minuciosamente las reacciones en IVAA.
13. Observa minuciosamente las reacciones en la IVI.
14. Muestra serenidad ante resultados sospechosos
15. Su actitud brinda confianza al paciente.

16. Usa de forma adecuada el colposcopio.

17. Manipula de forma adecuada los implementos
colposcapico.

18. Explica metddicamente los resultados del
procedimiento colposcépico al paciente.

19. Se retira adecuadamente los guantes finalizado el
procedimiento colposcépico.

20. Desecha adecuadamente los materiales utilizados

en el procedimiento colposcépico.

Ordinal

Excelente
desarrollo del
dominio

18 — 20 puntos.
Regular
desarrollo del
dominio

15 - 17 puntos.

En proceso de
desarrollo

del dominio
Menor de 14
puntos




Dominios
conceptuales

Cuestionario

N

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.
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La colposcopia es

El colposcopio es un microscopio binocular o
monocular con una fuente de luz propia y lente
de aumento de:

La colposcopia se indica en:

En la colposcopia la concentracion de acido
acético es:

Colposcopia: el uso del lugél (solucion
yodurada) es:

Colposcopia: la IVAA (inspeccion visual de
acido acético) tiene como finalidad observar las
zonas blanquecinas esponjosas gue nos
indicaria:

Colposcopia: La IVL (Inspeccion visual con
lugdl) permite observar la coloracion de
reaccion:

Colposcopia: La frecuencia de cancer de cuello
uterino producido por el papiloma virus es:
Colposcopia: La infeccion por PVH puede

localizarse: Excelente desarrollo del
. Colposcopia: La visualizacion del patron dominio
vascular del cuello uterino, se utiliza el filtro 18 — 20 puntos.
verde para ver los vasos con mayor nitidez Regular desarrollo del
mediante la aplicacion de: Ordinal dominio
. Colposcopia: El objetivo principal es detectar la 15 - 17 puntos.
presencia de:
Colposcopia: El efecto del acido acético En proceso de desarrollo
depende de la cantidad de proteinas nucleares del dominio
y queratinas presentes en el epitelio donde Menor de 14 puntos

ocurre el proceso de coagulacién maxima:
Colposcopia: En la IVL, la captacion de iodo
por los epitelios que tienen glucégeno, su
finalidad principal es:

Colposcopia: Los resultados anormales los
encontramos en:

El aspecto del cérvix observado mediante la
colposcopia depende de acuerdo a:

El aspecto del cérvix observado mediante el
colposcopio que depende de acuerdo al
estroma, intervienen a mano

Las iméagenes colposcopicas andmalas
dependen de los siguientes factores:

Son patrones colposcépicos anormales,
excepto.

Causa de una colposcopia insatisfactoria
(excepto).

Colposcopia: La IVL, test de Schiller, es
captado por: (excepto)




Dominios
procedimentales

Lista de
cotejo

1. Usa materiales e instrumentacion
colposcopica adecuadamente.

2. Explica el procedimiento colposcépico al
paciente.

3. Identifica factores de riesgo en historia clinica
del paciente.

4, Enfoca el equipo colposcopico en el cérvix
adecuadamente.

5. Identifica con facilidad zona de
transformacion.

6. Reconoce caracteristicas normales de los
vVasos.

7. Reconoce caracteristicas anormales de
vVasos.

8. Manipula adecuadamente los reactantes
colposcapicos

9. Aplica el tiempo adecuado de 1 minuto acido
acético.

10. Reconoce reacciones normales en IVAA.
11. Reconoce reacciones positivas o
sospechosas IVAA

12. Aplica en tiempo adecuado de 40 segundos
la solucioén iodada

13. Identifica reacciones normales en IVI.

14. Identifica reacciones negativas o
sospechosas en IVI.

15. Aplica la solucion iodada en el total cérvix
satisfactoriamente.

16. Clasifica los resultados en lesiones de bajo y
alto riesgo

17. Entrega resultado colposcépico al paciente.
18. Informa de los resultados colposcépico al
paciente.

19. Aplica clasificacion de Reid en la
interpretacién de sus resultados.

20. Aplica la clasificacion de las imagenes

vasculares aplica los criterios de Matéu —Aragonés.

Ordinal
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Excelente
desarrollo del
dominio

18 — 20 puntos.
Regular desarrollo
del

dominio

15 - 17 puntos.

En proceso de
desarrollo

del dominio
Menor de 14
puntos
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CAPITULO Il

METODOLOGIA

3.1 Método de la investigacion.

El método utilizado fue el hipotético deductivo, desarrollando y observando la evolucion,
gue permite la creacién de hipotesis hasta deducir las consecuencias, de manera que la
influencia del taller  verifica y comprueba la veracidad de las hipotesis enunciadas y
comparandolas con la experiencia. (Hernandez y Mendoza, 2018).

3.2 Enfoque de la investigacion.

Es cuantitativo, porque evaluamos las magnitudes y ocurrencias de los fenbmenos y
probar hipétesis, (Herndndez y Mendoza, 2019). En este estudio se pretende demostrar si
influye o no el taller de colposcopia en los dominios al diagndéstico de cancer cervical en los

estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de una Universidad Peruana.

3.3 Tipo de la investigacion.

El presente estudio de tipo aplicada, se presenta mediante el desarrollo del taller de
colposcopia y su influencia, enfocAndonos en la blisqueda y consolidacion del conocimiento
mediante sus dominios conceptuales procedimentales y actitudinales en los estudiantes de
post grado licenciados de Obstetricia de una Universidad Peruana.

3.4 Nivel de investigacion.
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Nivel de la Investigacion explicativo, porque en el presente estudio medimos el efecto del
desarrollo del taller de colposcopia en los dominios conceptuales, procedimentales y actitudinales
de los estudiantes al diagnéstico de cancer cervical, su interés se centra en explicar por qué
ocurre un fenédmeno y en qué condiciones se manifiesta, dando espacio a responder por causas

de los eventos y fendmenos de diferente indole (Hernandez-Sampieri y Mendoza, 2019).

3.5 Disefio de la Investigacion.

El disefio de estudio es experimental, por el estimulo formativo que se obtiene a través
del desarrollo del Taller de colposcopia y su influencia, donde en el campo practico permite
evaluar los dominios en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia y ello
determina el disefio de este estudio. Sub tipo pre experimental, porque mediante la aplicacion
del taller observaremos la influencia que implica en el desarrollo de dominios conceptuales,
procedimentales y actitudinales en el grupo que recibio el taller permitiéndome evaluarlos antes
y después de recibir el taller. (Hernandez-Sampieri y Mendoza 2019).

3.6 Poblacion

La poblacion esta constituida por 30 estudiantes de post grado de una Universidad
Peruana, con quienes iniciamos el taller teérico practico en 13 sesiones en el mes de junio del
2021 de manera simultaneas. Estudiantes con el interés de involucrarse en la participaciéon
continua en el taller teérico préactico, priorizando la complementacion de sus dominios y su
criterio ético profesional para el desarrollo del mismo (Hernandez-Sampieri y Mendoza, 2019).

3.7 Muestra

Censal, La poblacion elegida para el estudio, incluye a todos los alumnos del post grado
licenciados de Obstetricia de una Universidad Peruana (Hernandez-Sampieri y Mendoza,

2019).
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3.7.1  Criterios de inclusion y exclusion:

a. Criterios de inclusion:

e Profesionales de Obstetricia.

¢ Estudiantes matriculados en la escuela de post grado

e Estudiantes matriculados en el afio académico 2021- .

e Disponibilidad y acceso a los recursos tecnolégicos.

b. Criterios de exclusion:

¢ No profesionales de Obstetricia.

¢ Estudiantes sin interés en la obtencién de desarrollos de dominios.

e Estudiantes no matriculados en el afio académico 2012-I.

3.8 Muestreo:

No probabilistico, la eleccién de la muestra no depende de la probabilidad sino de acuerdo
a las caracteristicas de la investigacion, asi mismo, depende del proceso de toma de decisiones,
donde ellas obedecen a otros criterios dadas por el investigador (Hernandez-Sampieri y

Mendoza, 2019).

3.9 Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos:

3.9.1 Técnica

Para la recoleccién de datos las técnicas que se utilizaron ha sido: la encuesta escrita 'y
la observacién de tal manera permitié el registro sistematico, valido y confiable de los

comportamientos de los estudiantes y situaciones observables. (Hernandez, Fernandez-Collado
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y Baptista, 2010). Asi mismo, estas técnicas fueron empleadas para evaluar el desarrollo de

dominios antes y después del taller de colposcopia.

3.9.2 Descripcion de instrumentos:

taller.

El instrumento es el cuestionario y la lista de cotejo, que se aplicaron antes y después del

Tabla 1

Cuestionario de evaluacion de dominio conceptual.

FICHA TECNICA

Cuestionario de evaluacién del dominio conceptual

Nombre del instrumento: Cuestionario de evaluacion del dominio conceptual.

Autor: Guarniz Ordofiez. Ramén

Afno: 2019

Lugar: online. plataforma

Objetivo: Evaluar la influencia del taller de colposcopia en el dominio conceptual para el
diagnéstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de

Obstetricia de una Universidad Peruana afio 2021.

Estructuracion:

*Cuestionario con 20 items.

Caracteristicas:

Dominio conceptual

Alternativas de respuestas.

Consta de 20 reactivos

Tiempo de duracion: 45 minutos aproximadamente.

Calificacion:

Dominio conceptual

El puntaje resulta de sumar las puntuaciones alcanzadas en las respuestas de cada

item (oscilando de 0 a 20 puntos)




Los puntajes altos significan “Excelente desarrollo del dominio” y los puntajes bajos

significan “En proceso de desarrollo del dominio”.

Los puntajes se asignan de la siguiente manera:

e Excelente desarrollo del dominio: 18 — 20 puntos.

e Regular desarrollo del dominio: 15 - 17 puntos.

e En proceso de desarrollo del dominio: menor de 14 puntos.

Distribucién de items:

Dominio conceptual: 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13,14,15,16,17,18,19 y 20.

(01 punto por cada item)

Categorias Diagnosticas:

Evaluacion final:

Promedio ponderado

e Excelente desarrollo del dominio: 18 — 20 puntos

e Regular desarrollo del dominio: 15 a 17puntos

e En proceso de desarrollo del dominio: menor de 14 puntos.

Tabla 2

Lista de cotejo de evaluacion de dominios procedimentales.

FICHA TECNICA

Lista de cotejo del dominio procedimental.

Nombre del instrumento:

Lista de cotejo del dominio procedimental.

Autor: Guarniz Ordofiez. Ramoén

Afo: 2019

Lugar: Online. plataforma.

Objetivo: Evaluar la influencia del taller de colposcopia en el dominio procedimental

licenciados de Obstetricia de una Universidad Peruana afo 2021.

para el diagndstico de cancer cervical en los estudiantes los estudiantes de post grado

Estructuracion:
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Lista de cotejo con 20 items.

Caracteristicas:

Dominio procedimental

e Alternativas de respuestas dicotomicas.

e Consta de 20 items.

e Administracion Individual.

Calificacion:

Dominio procedimental.

El puntaje resulta de sumar las puntuaciones alcanzadas en las respuestas de cada

item (oscilando de 0 a 20 puntos).

Los puntajes altos significan “Excelente desarrollo del dominio” y los puntajes bajos

significan “En proceso de desarrollo del dominio”.

Los puntajes se asignan de la siguiente manera:

e Excelente desarrollo del dominio: 18 — 20 puntos.

e Regular desarrollo del dominio: 15 - 17 puntos.

e En proceso de desarrollo del dominio: menor de 14 puntos.

Distribucién de ltems:

Dominio procedimental: 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13,14,15,16,17,18,19 y 20.

(01 punto por cada item).

Categorias Diagnostica

Dominio Procedimental

e Excelente desarrollo del dominio: 18 — 20 puntos.

¢ Regular desarrollo del dominio: 15 a 17puntos.

e En proceso de desarrollo del dominio: menor de 14 puntos.

Evaluacion final:

Promedio ponderado

e Excelente desarrollo del dominio: 18 — 20 puntos.

¢ Regular desarrollo del dominio: 15 a 17puntos.

e En proceso de desarrollo del dominio: menor de 14 puntos

Tabla 3

Lista de cotejo de evaluacion del dominio actitudinal.
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FICHA TECNICA.

Lista de cotejo del dominio actitudinal

Nombre del instrumento:

Lista de cotejo del dominio actitudinal.

Autor: Guarniz Ordofiez. Ramén

Afo: 2019.

Lugar: online. plataforma .

Objetivo: Evaluar la influencia del taller de colposcopia en el dominio actitudinal para el
diagnostico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de

Obstetricia de una Universidad Peruana afio 2021.

Estructuracion:

Lista de cotejo con 20 items.

Caracteristicas:

Dominio actitudinal

e Alternativas de respuestas dicotomicos.

e Consta de 20 items.

e Administracion Individual.

Calificacion:

Dominio actitudinal

El puntaje resulta de sumar las puntuaciones alcanzadas en las respuestas de cada

item (oscilando de 0 a 20 puntos)

Los puntajes altos significan “Excelente desarrollo del dominio” y los puntajes bajos

significan “En proceso de desarrollo del dominio”.

Los puntajes se asignan de la siguiente manera:

e Excelente desarrollo del dominio: 18 — 20 puntos.

¢ Regular desarrollo del dominio: 15 - 17 puntos.

e En proceso de desarrollo del dominio: menor de 14 puntos.

Distribucién de items:

Dominios actitudinales: 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13,14,15,16,17,18,19 y 20.

(01 puntos por cada item)

Categorias Diagnoésticas

Dominio Actitudinal
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e Excelente desarrollo del dominio: 18 — 20 puntos.

e Regular desarrollo del dominio: 15 a 17puntos.

e En proceso de desarrollo del dominio: menor de 14 puntos.

Evaluacion final:

Promedio ponderado

e Excelente desarrollo del dominio: 18 — 20 puntos.

e Regular desarrollo del dominio: 15 a 17puntos.

e En proceso de desarrollo del dominio: menor de 14 puntos.

3.9.3 Validacion de instrumentos.

Esta investigacion utilizé el instrumento cuestionario de evaluacién del dominio
conceptual, lista de cotejo de evaluacion de dominio procedimental y lista de cotejo de
evaluacion de dominio actitudinal. Los instrumentos fueron validados en grupo.

Los instrumentos presentan la valoracién de dominios en los estudiantes.

a) Validaciéon de contenido: debido que recoge informacion que permite dar respuesta al
problema de investigacion, ademas responde a los objetivos del curso y la operacionalizacién
de la variable, siendo claros y entendibles.

b) Validacion de constructo: se realizé un analisis observacional de la influencia del taller al
diagndstico precoz de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de
Obstetricia de una Universidad Peruana afio 2021; desarrollando las tres dimensiones: dominio
Conceptual (20 items); dominio Procedimental (20 items) y dominio actitudinal (20 items). Los
instrumentos para el dominio conceptual su respuesta cada una tiene 04 alternativas, donde 1
es la respuesta correcta. En los dominios procedimentales y actitudinales, sus respuestas son
dicotémicas.

¢) Ademas, realizo los siguientes procesos de validacion por juicio de expertos, con claridad y

entendimiento.
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d) El calculo de la confiabilidad fue 1.0
3.9.4. Confiabilidad de los instrumentos.

Los criterios de validacion, fue realizada por 05 expertos donde se obtuvo el grado de
concordancia significativo de 1.0. segun herrera la confiabilidad del instrumento es igual a
validez perfecta.

3.10 Procesamiento y andlisis de datos.

Para el procesamiento de datos, se cont6 con: tabla matriz en Excel 2007 y el paquete
estadistico es el SPSS VERSION 23, este programa nos permitié conocer el resultado del
andlisis de los datos los cuales se presentan en tablas de distribucién de frecuencias y
porcentajes.

3.11  Aspectos éticos.

En el presente trabajo se considera con mayor relevancia mantener los principios éticos
y bioéticos en la Obstetricia y lo que rige el codigo de ética y deontologia, para ello se presenta
el consentimiento informado para los estudiantes detallado y firmado, considerando los
principios basicos, respeto a la persona, la beneficencia, la no maleficencia y la justicia;
estableciendo adecuada relacion y respeto al pudor, intimidad en todas las actividades de
exploracion, sujetandose a las normas decretadas por la EPGUNW, asi mismo presentamos el
consentimiento informado para el paciente detallado con la aceptacion en la realizacion y
participacién del proceso colposcépicos; del mismo modo las normas APA, respetando a la
autoria de citas, referentes bibliograficas, desde la elaboracion del proyecto llevandolas a la

realizacion.



CAPITULO IV
PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS
4.1. Procesamiento de datos: resultados
El disefio de McNemar permite contrastar la hipétesis de nulidad para la igualdad de
porciones, entre dos medidas antes y después.
4.1.1. Andlisis descriptivo.
Tabla 4

Tabla cruzada de dominios antes y después del taller de colposcopia.

Dominio después Total
en proceso regular excelente
Dominio antes en proceso Recuento 1 0 1 2
% del total 3,3% 0,0% 3,3% 6,7%
regular Recuento 0 1 11 12
% del total 0,0% 3,3% 36,7% 40,0%
excelente Recuento 0 0 16 16
% del total 0,0% 0,0% 53,3% 53,3%
Total Recuento 1 1 28 30
% del 3,3% 3,3% 93,3% 100,0%
total

Nota: tabla de datos de dominios antes y después del taller de colposcopia, realizado mediante el spss23.

Figural

Figura de dominios antes del taller de colposcopia



Dominio antes

Frecuencia

[}

16
53,33%
12
40,00%

2
5E7%

T T
&N proceso regular excelente

Dominio antes

Fuente: elaborado por el investigador.

Figura 2

Figura de dominios después del taller de colposcopia

Dominio despues

Frecuencia

en proceso regular excelents

Dominio despues

Fuente: elaborado por el investigador

Interpretacion:
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Como se observa en la pag. 32 y 33, en la tabla 4 y figura 1 antes del taller de
colposcopia 6,7% (2 estudiantes) comprendian en sus dominios colposcopicos al diagndstico
de cancer cervical el nivel de en proceso, y después de recibir el taller, tal como se observa en
la tabla 4 y figura 2 disminuy6 un 3,3% (1 estudiante) del 6.7%, quiere decir que 1 estudiante
potencio su dominio y que solo el 3.3% (1 estudiante) aun se mantuvo en el nivel de en
proceso en su dominio al diagndstico de cancer cervical colposcopicamente.

Como se observa en la tabla 4 y figura 1 antes del taller de colposcopia el 40% (12
estudiantes) comprendian en sus dominios colposcépicos al diagndstico de cancer cervical al
nivel de regular, y después del taller de acuerdo a la tabla 4 y figura 2, el 36.7% (11
estudiantes) del 40% potenciaron sus dominios y un 3.33% (1 estudiante) se mantuvo en el
nivel de regular de dominio al diagndstico de cancer cervical colposcépicamente.

Como se observa en la tabla 4 y figura 1 antes del taller de colposcopia solo el 53.3%
(16 estudiante) comprendia en sus dominios colposcépicos al diagndstico de cancer cervical el
nivel de excelente, y después del taller de acuerdo a la tabla 4 y figura 2, el 40% (12
estudiantes) potenciaron sus dominios, quienes junto con el 53.3 (16 estudiante) del inicio,
alcanzaron un total de 93.3% (28 estudiantes) al nivel de excelente sus dominios al diagndstico

de céncer cervical colposcopicamente.



Tablab

Tabla cruzada de dominios conceptuales antes y después.
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dominios conceptuales después Total
en proceso regular excelent
e
dominios conceptuales en proceso Recuento 1 0 1 2
antes % del 3,3% 0,0% 3,3% 6,7%
total
regular Recuento 0 2 16 18
% del 0,0% 6,7% 53,3% 60,0%
total
excelente Recuento 0 0 10 10
% del 0,0% 0,0% 33,3% 33,3%
total
Total Recuento 1 2 27 30
% del 3,3% 6,7% 90,0% 100,0%
total
Nota: tabla de datos de dominios conceptuales antes y después del taller de colposcopia, realizado mediante el
Spss23
Figura 3

Figura de dominios Conceptuales antes del taller de colposcopia.

Dominios conceptuales antes
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m

2
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Dominios conceptuales antes

T T LI
&N proceso regular excelents

Fuente: elaborado por el investigador
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Figura 4

Figura de dominios Conceptuales después del taller de colposcopia.

Dominios conceptuales despues

Frecuencia

en proceso regular excelente

Dominios conceptuales despues

Fuente: elaborado por el investigador

Interpretacion:

Como se observa en la pag. 35, tabla 5y figura 3, antes del taller de colposcopia el
6.67% (2 estudiantes) comprendian en sus dominios conceptuales al diagnostico de cancer
cervical al nivel de en proceso, y después de recibir el taller, tal como se observaen la tabla5y
figura 4 disminuy6 un 3.3% (1 estudiantes) del 6.67%, quiere decir que 1 estudiante potencio el
dominio conceptual, y que solo un 3.33% (1 estudiante) alun se mantuvieron en el nivel de en
proceso de dominio conceptual al diagndstico de cancer cervical colposcépicamente.

Como se observa en la tabla 5 y figura 3 antes del taller de colposcopia un 60% (18
estudiantes), comprendian en sus dominios al diagnéstico de cancer cervical al nivel de regular,
y después del taller de acuerdo a la tabla 5 y figura 4, un 53.3% (16 estudiantes) del 60%
potenciaron sus dominios y un 6.67% (2 estudiantes) se mantuvieron al nivel de regular dominio

conceptual al diagnéstico de cancer cervical colposcopicamente.



Como se observa en la tabla 5 y figura 3 antes del taller de colposcopia el 33.3% (10

estudiantes) comprendian en sus dominios al diagnéstico de cancer cervical el nivel de

excelente, y después del taller de acuerdo a la tabla 5 y figura 4, un 56.7% (17 estudiantes)
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potenciaron sus dominios, quienes junto con el 33.3% (10 estudiantes) del inicio alcanzaron un

total de 90% (27 estudiante) al nivel de excelente dominio conceptual al diagnéstico de cancer

cervical colposcopicamente.

Tabla 6

Tabla cruzada de dominios procedimentales antes y después del taller

dominios procedimentales después Total
en regular excelent
proceso e
dominios en Recuent 1 1 6 8
procedimentales antes proceso 0
% del 3,3% 3,3% 20,0% 26,7%
total
regular Recuent 0 0 12 12
0
% del 0,0% 0,0% 40,0% 40,0%
total
excelente Recuent 0 0 10 10
0
% del 0,0% 0,0% 33,3% 33,3%
total
Total Recuent 1 1 28 30
0
% del 3,3% 3,3% 93,3% 100,0%
total

Nota: tabla de datos de dominios procedimentales antes y después del taller de colposcopia, realizado mediante el

Spss23.



Figura 5
Figura de dominios procedimentales antes del taller

Dominios procedimentales antes
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Fuente: elaborado por el investigador

Figura 6

Figura de dominios procedimentales después del taller

dominios procedimentales despues

Frecuencia

en proceso regular excelente

dominios procedimentales despues

Fuente: elaborado por el investigador
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Interpretacion:

Como se observa en la pag. 37 y pag. 38 tabla 6 y figura 5 antes del taller de
colposcopia el 26.67% (8 estudiantes) comprendian en sus dominios al diagnostico de cancer
cervical al nivel de en proceso, y después del taller de acuerdo a la tabla 6 y figura 6, disminuyé
un 23.34% (7 estudiantes) quiere decir que 7 estudiantes potenciaron en dominio procedimental
y que solo el 3.33% (1 estudiante) se mantuvo en el nivel de en proceso de dominios
procedimentales al diagnéstico de cancer cervical colposcopicamente.

Como se observa en la tabla 6 y figura 5 antes del taller de colposcopia el 40% (12
estudiantes) comprendian en sus dominios al diagnéstico de cancer cervical al nivel de regular,
y después del taller de acuerdo a la tabla 6 y figura 6, un 36.67% (11 estudiantes) potenciaron
sus dominios y un 3.33% (1 estudiante) se mantuvieron en el nivel de regular dominio al
diagnéstico de cancer cervical colposcopicamente.

Como se observa en la tabla 6 y figura 5 antes del taller de colposcopia 33.3% (10
estudiantes) comprendian en sus dominios al diagnéstico de cancer cervical el nivel de
excelente, y después del taller de acuerdo a la tabla 6 y figura 6, un 60% (18 estudiantes)
potenciaron sus dominios quienes juntos con el 33.3% (10 estudiantes) del inicio alcanzaron un
total de 93.33 % (28 estudiantes) al nivel de excelente dominio al diagndstico de cancer cervical

colposcdpicamente.



Tabla 7
Tabla cruzada de dominios actitudinales antes y después del taller de colposcopia.

Tabla cruzada dominios actitudinales antes*dominios actitudinales después

dominios actitudinales después Total
en proceso regular excelent
e
dominios actitudinales en proceso Recuento 1 2 5 8
antes % del 3,3% 6,7% 16,7% 26,7%
total
regular Recuento 0 0 10 10
% del 0,0% 0,0% 33,3% 33,3%
total
excelente Recuento 0 0 12 12
% del 0,0% 0,0% 40,0% 40,0%
total
Total Recuento 1 2 27 30
% del 3,3% 6,7% 90,0% 100,0%
total
Nota: tabla de datos de dominios actitudinales antes y después del taller de colposcopia, realizado mediante el
Spss23.
Figura7

Figura de dominios actitudinales antes del taller de colposcopia.
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Fuente: elaborado por el investigador

Figura 8

Figura de dominios actitudinales después del taller de colposcopia

Dominios actitudinales despues

Frecuencia

2
5,67%

EN proceso regular excelente

Dominios actitudinales despues

Fuente: elaborado por el investigador

Interpretacion:

Como se observa en la pag. 40, tabla 7 y figura 7 antes del taller de colposcopia el
26.67% (8 estudiantes) comprendian en sus dominios al diagnéstico de cancer cervical al nivel
de en proceso, y después del taller de acuerdo a la tabla 7 y figura 8, disminuy6 un 23.34% (7
estudiante) quiere decir que 7 estudiantes potenciaron en dominio procedimental y que solo el
3.33% (1 estudiantes) se mantuvo en el nivel de en proceso de dominios procedimentales al
diagnéstico de cancer cervical colposcopicamente

Como se observa en la tabla 7 y figura 7 antes del taller de colposcopia 33.3 estudiantes
(10%) comprendian en sus dominios al diagndéstico de cancer cervical en el nivel de regular, y

después del taller de acuerdo a la tabla 7 y figura 8, un 26.6% (8 estudiantes) potenciaron sus
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dominios y un 6.67% (2 estudiantes) se mantuvieron al nivel de regular del dominio actitudinal
al diagndstico de cancer cervical colposcopicamente.

Como se observa en la tabla 7 y figura 7 antes del taller de colposcopia 12 estudiantes
(40%) comprendian en sus dominios al diagndstico de cancer cervical el nivel de excelente, y
después del taller de acuerdo a la tabla 7 y figura 8, 50 % (15 estudiantes) potenciaron sus
dominios quienes juntos con el 40% (12 estudiante) del inicio, alcanzaron un total de 90% (27
estudiantes) el nivel de excelente dominio actitudinal al diagndstico de cancer cervical
colposcopicamente.

4.1 Contrastacion de las hipotesis

4.1.1 Prueba de hipétesis:

Prueba de hip6tesis general:

La aplicacién del taller de colposcopia influye en los dominios al diagndstico de cancer cervical
en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de una Universidad Peruana 2021.
Prueba de hipotesis especifica:

e La aplicacion del taller de colposcopia influye en los dominios conceptuales al diagndstico
de céncer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de una
Universidad Peruana afio 2021.

e La aplicacion del taller de colposcopia influye en los dominios procedimentales al
diagnéstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia
de una Universidad Peruana afio 2021.

e La aplicacion del taller de colposcopia influye en los dominios actitudinales al diagnéstico
de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de una
Universidad Peruana afio 2021.

4.1.1.1. Hipétesis nula:
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Ho: La aplicaciéon del taller de colposcopia no influye significativamente en los dominios al
diagnostico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de

una Universidad Peruana afio 2021.

Ho1l: La aplicacion del taller de colposcopia no influye significativamente en los dominios
conceptuales al diagnéstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de

Obstetricia de una Universidad Peruana afo 2021.

Ho2: La aplicacion del taller de colposcopia no influye significativamente en los dominios
procedimentales al diagnéstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado

licenciados de Obstetricia de una Universidad Peruana afo 2021.

Ho3: La aplicacion del taller de colposcopia no influye significativamente en los dominios
actitudinales al diagnéstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de

Obstetricia de una Universidad Peruana afio 2021.

4.1.1.2. Hipétesis alterna.

Ha: La aplicacion del taller de colposcopia influye significativamente en los dominios en el
diagnéstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de

una Universidad Peruana afio 2021.

Hal: La aplicacién del taller de colposcopia influye significativamente en los dominios
conceptuales al diagndstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de

Obstetricia de una Universidad Peruana afio 2021.

Ha2: La aplicacién del taller de colposcopia influye significativamente en los dominios
procedimentales al diagnéstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado

licenciados de Obstetricia de una Universidad Peruana afo 2021.
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Ha3: La aplicacion del taller de colposcopia influye significativamente en los dominios
actitudinales al diagnéstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de

Obstetricia de una Universidad Peruana afo 2021.

4.3.2. Nivel de significancia

El nivel de significancia o nivel alfa (a) de 0.05, el cual implica que el investigador tiene el

95% de seguridad, y solo el 5% en contra.

H1: Hipotesis estadistica alterna Ha: error tipo | porque p=.000

H2: Hipotesis estadistica alterna Ha: error tipo | porque p=.000

H3: Hipotesis estadistica alterna Ha: error tipo | porque p=.000

4.3.2. Estadistico de prueba

La prueba que se utilizé para calcular el valor p es la prueba de McNemar, porgue este
compara los cambios que se producen antes y después en ambas direcciones y determina la

probabilidad asociada a ese nimero de cambios (McNemar,1947).

4.3.3. Lectura del error

En la imagen a continuacion, se evidencia que el valor p=.000, siendo menor que el nivel
del margen de error (0.05) indicando error tipo I, por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula y se

asume que las observaciones muestran diferencias “estadisticamente significativas”.

Drecision

Mo acepta Hy Acepta Ho

Error tipo f Decision correcta
Hq es cierta
p=a p=1-p
Evento

_ Decision correcta Error tipo /1
Hy es falsa

p=l-u p=
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4.3.4. Toma de decisiones

Hal: La aplicacion del taller de colposcopia influye significativamente en los dominios
conceptuales al diagnéstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de
Obstetricia de una Universidad Peruana afio 2021.

Hol: La aplicacion del taller de colposcopia no influye significativamente en los dominios
conceptuales al diagnéstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de

Obstetricia de una Universidad Peruana afo 2021.

Andlisis:

El valor P, es la guia para alcanzar una decision, donde la significancia asint6tica
(bilateral) da como resultado que el valor p fue .000, siendo menor al valor alfa, por ello se rechaza
la hipotesis nula (Ho). Al 100% de confianza podemos afirmar que el taller de colposcopia influye
significativamente al desarrollo de dominios conceptuales en los estudiantes de post grado

licenciados de Obstetricia de una Universidad Peruana afo 2021.

Ha2: La aplicaciébn del taller de colposcopia influye significativamente en los dominios
procedimentales al diagndstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados

de Obstetricia de una Universidad Peruana afio 2021.

Ho2: La aplicacién del taller de colposcopia no influye significativamente en los dominios
procedimentales al diagndstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados

de Obstetricia de una Universidad Peruana afio 2021

Andlisis:
El valor P, es la guia para alcanzar una decisién, donde la significancia asintética
(bilateral) da como resultado que el valor p fue .000, siendo menor al valor alfa, por ello se rechaza

la hipétesis nula (Ho). Al 100% de confianza podemos afirmar que el taller de colposcopia influye
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significativamente al desarrollo de los dominios procedimentales en los estudiantes de post grado

licenciados de Obstetricia de una Universidad Peruana afio 2021.

Ha3: La aplicacién del taller de colposcopia influye significativamente en los dominios
actitudinales al diagnéstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de

Obstetricia de una Universidad Peruana afo 2021.

Ho3: La aplicacion del taller de colposcopia no influye significativamente en los dominios
actitudinales al diagnéstico de cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de

Obstetricia de una Universidad Peruana afo 2021.

Analisis:

El valor P, es la guia para alcanzar una decision, donde la significancia asintotica
(bilateral) da como resultado que el valor p fue .000, siendo menor al valor alfa, por ello se
rechaza la hip6tesis nula (Ho). Al 100% de confianza podemos afirmar que el taller de
colposcopia influye significativamente al desarrollo de los dominios actitudinales en los
estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de una Universidad Peruana afio 2021.

4.4, Discusion de resultados

El objetivo de este estudio fue evaluar la Influencia del taller de colposcopia en los
dominios al diagnostico de Céancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de
Obstetricia de una Universidad Peruana afio 2021. el valor P, es la guia para alcanzar una
decision, donde la significancia asintética (bilateral) da como resultado que el valor p fue .000,
siendo menor al valor alfa, por ello se rechaza la hipétesis nula (Ho). En este sentido se acepta
al 100% de confianza y podemos afirmar que el taller de colposcopia influye significativamente al
desarrollo de los dominios conceptuales, procedimentales y actitudinales en los estudiantes de

post grado licenciados de Obstetricia de una Universidad Peruana afio 2021, de esta manera los
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resultados obtenidos en la tabla 4 y figura 1 y 2 evidencian la influencia del taller en los dominios
de los estudiantes, con estos resultados obtenidos al ser comparada con el estudio Bernal y
Godinez — Rodriguez (2016). El objetivo de este estudio fue “Determinar el sentido y la
importancia pedagogica de los fendmenos educativos vividos cotidianamente por los estudiantes
en el aprendizaje del cuidado obstétrico a partir de las experiencias en la practica clinica”, quien
concluy6 que el fortalecimiento en los dominios conceptuales, procedimentales y actitudinales,
fortalecen sus conocimientos, donde esta interaccion practica de procedimientos les permite
ahondar y componer mejores discernimientos; de esta manera Puleo, et al. (2016). En la
objetividad de su estudio que fue “determinar el nivel satisfaccion de los alumnos de salud, en un
Hospital simulado implementado para incentivar, crear y reforzar las habilidades y dominios a
emplear en su vida profesional”; concluyé en la existencia de conveniente y justificada respuesta
en los alumnos. Por todo ello es muy importante el desarrollo de un taller de colposcopia y evaluar
la influencia al diagnéstico de cancer cervical por los estudiantes de post grado licenciados de
Obstetricia de una Universidad Peruana y sentirse parte de esta gran necesidad llamada
prevencion, motivara a seguir desarrollando habilidades y destrezas satisfactoriamente. siendo
el taller influyente en los dominios que constituye el proceso formativo que permite desarrollar en
el estudiante habilidades y competencias conceptuales, procedimentales y actitudinales, y que lo
hagan mas competentes en su desempefio (Garcia, 2011). Por ello la colposcopia es la
combinacion de la endocervicdscopia y la inspeccion visual con acido acético (IVAA) permite
obtener en el tamizaje primario de la patologia pre maligna y maligna del cérvix, La realizacion
de este procedimiento permite la evaluacion ampliada de este trayecto del cuello uterino, que
contribuye a realizar el diagndstico precoz, y parte de tratamiento de la mayoria de las lesiones

cervicales (Brito, et al., 2017).
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CAPITULO V

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones.
Primera

El valor P, en los dominios en general, que es la guia para alcanzar una decisién, donde
la significancia asintotica (bilateral) da como resultado que el valor p fue .000, siendo menor al
valor alfa, por ello se rechaza la hipétesis nula (Ho). En esta tesis se concluye que el taller de
colposcopia influyé significativamente en los dominios al diagndstico de Cancer cervical en los

estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de una Universidad Peruana afio 2021.

Segunda

El valor P, en los dominios conceptuales, que es la guia para alcanzar una decision,
donde la significancia asintética (bilateral) da como resultado que el valor p fue .000, siendo
menor al valor alfa, por ello se rechaza la hipétesis nula (Ho). Se concluye que el desarrollo del
taller influy6 significativamente en el desarrollo de dominios conceptuales al diagndstico cervical
en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de una Universidad Peruana afio

2021.

Tercera
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El valor P, en los dominios procedimentales, que es la guia para alcanzar una decision,
donde la significancia asintética (bilateral) da como resultado que el valor p fue .000, siendo
menor al valor alfa, por ello se rechaza la hipétesis nula (Ho). Se concluye que el desarrollo del
taller influy6 significativamente en el desarrollo de dominios procedimentales al diagnostico
cervical cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de una Universidad

Peruana afo 2021.

Cuarta

El valor P, en los dominios actitudinales, que es la guia para alcanzar una decision,
donde la significancia asintética (bilateral) da como resultado que el valor p fue .000, siendo
menor al valor alfa, por ello se rechaza la hipétesis nula (Ho). Se concluye que el desarrollo del
taller influy6 significativamente en el desarrollo de dominios actitudinales al diagnéstico cervical
cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de una Universidad Peruana

afo 2021.

5.2. Recomendaciones.

Considerando la relevancia de la investigacidbn y enfocandonos en los resultados
obtenidos, se presenta algunas sugerencias tanto para los directivos, docentes y estudiantes,

con el fin de lograr Obstetras con mejor desarrollo de dominios conceptuales procedimentales y
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actitudinales al diagnéstico de cancer cervical colposcépicamente, para ello se tiene las

siguientes recomendaciones:

Primera

Los directivos de la Universidad deben crear politica educativa para mejorar dominios
tedricos practicos colposcopicos de sus estudiantes, planificando e implementando programas

de segunda especialidad en la prevencion del cancer cervical de las mujeres de nuestro pais.

Segunda

Los docentes en el aula deben implementar talleres preventivos y de atencién, campafias,
conferencias, etc. que propicien mejorar los dominios conceptuales, procedimentales y
actitudinales de los estudiantes y favorezca la construccion de nuevos conocimientos al

diagnéstico de cancer cervical colposcopicamente.

Tercera

Los docentes en el aula deben implementar la didactica formativa, que permita en los
estudiantes integrar sus saberes previos y tener profesionales con sensibilidad social, que les
permita potenciar su capacidad empatica y  puedan aplicar sus dominios conceptuales,
procedimentales y actitudinales de manera integral al diagnéstico de cancer cervical

colposcdpicamente.

Cuarta

Los estudiantes potenciar sus saberes previos e integrarlos con procesos formativos de
prevencion y diagndstico, permitiéndoles ser profesionales con dominios conceptuales
procedimentales y actitudinales colposcopicos en la prevencion y al diagnéstico de cancer

cervical.
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Anexo 2

Los siguientes instrumentos tienen como finalidad de determinar la influencia del taller de
colposcopia para el diagnéstico de cancer cervical en los dominios conceptuales,
procedimentales y actitudinales en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de
una Universidad Peruana

CUESTIONARIO DE EVALUACION DEL DOMINIO CONCEPTUAL

A continuacion, se presenta un cuestionario relacionado al desarrollo del proceso colposcdpico.
Por ello, su respuesta sincera es importante antes y después de su participacién en esta
investigacion. Este insumo servird para identificar la influencia del taller de colposcopia con la
finalidad de mejorar sus habilidades y competencias que le permitan ejercer a futuro su carrera
profesional.

Marque la respuesta que considere correcta segun su percepcion y criterio. Asimismo, marque el
nivel de participacion:

1ra evaluacion ( ) 2da evaluacion ()

Tiempo de duraciéon: 30 min
Fecha: Hora:
Apellidos y nombres:

1. La colposcopia:
a. Es unaforma de examinar cuello uterino.
b. Utiliza luz propia y un microscopio de baja potencia.
c. Utiliza luz y un microscopio de alta potencia.
d ayb

2. El colposcopio es un microscopio binocular o monocular con una fuente de luz propia y lente
de aumento de:

a. 5-1bx
b. 6-25
c. 10-30x
d. 6-40x

3. La colposcopia se indica en:
a. Cuello uterino con aspecto sospechoso.
b. Citologias con resultado anormal.
c. IVAA positivo (Inspeccién visual de 4cido acético)
d. VI negativo (inspeccién visual de lodo)

4. En la colposcopia la concentracion de acido acético es:
a. 1-3%
b. 2-4%
c. 3-5%



10.

11.

12.
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d 4-6%

En la Colposcopia el uso del Lugol (solucién yodurada) es:
a. 5%

b. 7%

c. 8%

d. 10%

En la inspeccion visual de acido acético (IVAA) tiene como finalidad observar las zonas
blanquecinas esponjosas que nos indicaria:

a. Areas anémalas de epitelios, metaplasicos, displasicos o anaplasicos.

b. Solo epitelios metaplasicos.

c. Solo epitelios neoplésicos.

d. Epitelios sanos

En la Inspeccién visual con Lugol (IVL) permite observar la coloracion de reaccion:
a. Pardo en tejido sano.

b. Amarillentas en atrofia, metaplasia escamosa, epitelio cilindrico,

c. Marrdn en lesiones displasicas.

d. No pigmenta tejido sano.

La frecuencia de cancer de cuello uterino producido por el papiloma virus es:
a. 20%

b. 30%

c. 50%

d. 90%

La infeccién por PVH puede localizarse. Excepto:
a. Cérvix

b. Vaginay vulva.

c. Anoy pene.

d. Vejiga.

En la Colposcopia la visualizacion del patron vascular del cuello uterino, se utiliza el filtro
verde para ver los vasos con mayor nitidez mediante la aplicacion de:

a. Solucion salina.

b. Agua.

c. Acido acético.

d. Lugol.

El objetivo principal de la colposcopia es detectar la presencia de:
Neoplasias de alto grado y cancer invasor.

b. Neoplasias de alto grado.

c. Céancer invasor.

d. Metaplasia.

p

El efecto del 4cido acético depende de la cantidad de proteinas nucleares y queratinas
presentes en el epitelio donde ocurre el proceso de coagulacion maxima:
a. En el epitelio escamoso normal.
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14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

b.
c.
d.

En el epitelio escamoso anormal.
En zonas de NIC.
En zonas metaplasicas.

. En la Inspeccion visual con Lugol (IVL), la captacion de iodo por los epitelios que tienen
glucogeno, su finalidad principal es:

a.

b.
c.
d.

b.
c.
d.

b.
c.
d.

Ayuda a identificar lesiones que pasaron por alto durante el examen con SS (solucion
salina) Y AA (4cido acético)

Solo delimitar la extension anatomica de la zona afectada con mayor precision.
Identifica solo metaplasia.

Reaccionar en epitelios afectados.

En la colposcopia los resultados anormales los encontramos en:
a.

Epitelio escamoso.

Unién escamo columnar.
Zona de transformacion.
Epitelio plano estratificado.

El aspecto del cérvix observado mediante la colposcopia depende de acuerdo a:
a.

El tipo de epitelio, grosor, maduracién y grado de diferenciacion.
El tipo de displasia.

El tipo de metaplasia.

El tipo neopléasico.

El aspecto del cérvix observado mediante el colposcopio que depende de acuerdo al

estroma, intervienen:

a.

b.
c.
d.

b.
c.
d

coow

b.
c.
d.

El tipo de interface epitelio-estroma, vascularizacion, infiltracion inflamatoria.
Vascularizacion.

La infiltracion inflamatoria.

Metaplasia.

Las imagenes colposcoépicas anémalas dependen de los siguientes factores:
a.

Cambios en la maduracién, engrosamiento epitelial y en la morfologia vascular.
Cambios en el adelgazamiento epitelial.

Cambios en la morfologia de la vascularizacion del tejido conectivo.

Cambios metaplasicos.

Son patrones colposcépicos anormales,

Epitelio acetoblanco
Mosaico delgado.
Vasos tipicos

lodo positivo

Causa de una colposcopia satisfactoria:
a.

Infeccién / inflamacion.

Atrofia intensa.

Unién escamocolumnar visible.
Cuello uterino no visible.

En la inspeccion visual con Lugol (IVL) o test de Schiller, es captado por:

64



coow

Epitelio sano.
Epitelio metaplésico.
Epitelio displasico.
Epitelio neoplasico.

LISTA DE COTEJO DEL DOMINIO PROCEDIMENTAL

Apellidos y nombres:
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Mediante la descripcién del participante sobre el desarrollo del proceso colposcépico de inicio a

fin, marque la valoracion correspondiente:

SI

ITEMS )

NO
()

©COoNoGA~MLODNE

Usa materiales e instrumentacion colposcoépica adecuadamente.
Explica el procedimiento colposcépico al paciente.

Identifica factores de riesgo en historia clinica del paciente.
Enfoca el equipo colposcopico en el cérvix adecuadamente.
Identifica con facilidad zona de transformacion.

Reconoce caracteristicas normales de los vasos.

Reconoce caracteristicas anormales de vasos.

Manipula adecuadamente los reactantes colposcopicos.

Aplica el tiempo adecuado de 1 minuto acido acético.

10. Reconoce
11.  Reconoce reacciones positivas o sospechosas IVAA.

12.  Aplica en tiempo adecuado de 40 segundos la solucion iodada.

13. Identifica reacciones normales en IVI.

14. Identifica reacciones negativas o sospechosas en IVI.

15.  Aplica la solucion iodada en el total cérvix satisfactoriamente.

16.  Clasifica los resultados en lesiones de bajo y alto riesgo.

17.  Entrega resultado colposcdpico al paciente.

18. Informa de los resultados colposcopico al paciente.

19.  Aplica clasificacion de Reid en la interpretacion de sus resultados.
20. Aplica la clasificacion de las imagenes vasculares aplica los criterios
de Mateu —Aragonés.

reacciones normales en IVAA.

Observaciones:




LISTA DE COTEJO DEL DOMINIO ACTITUDINAL

Apellidos y nombres:
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Mediante la valoracion de la disposicion de la voluntad que dirige el comportamiento del

participante sobre el desarrollo del proceso colposcopico de inicio a fin, marque la valoracién

correspondiente:

SI NO
ITEMS ) )

1. Usa adecuadamente el mandil.

2. Colocacién adecuada de guantes.

3. Usa mascarillas en la atencion.

4. Prepara al paciente ordenadamente para la realizacion del procedimiento
colposcopico.

5. Establece buena relacion con el paciente.

6. Trata con calidez al paciente.

7. Explica previamente el procedimiento colposcépico al paciente.

8. Atiende sin distincién econdémica y socio cultural.

9. Cuida el pudor e intimidad del paciente cubriéndola adecuadamente.

10. Ordenado en la realizacién del procedimiento colposcépico.

11. Observa minuciosamente las reacciones de la aplicacién de solucién salina
en cuello uterino.

12. Observa minuciosamente las reacciones en IVAA.

13.  Observa minuciosamente las reacciones en la IVI.

14. Muestra serenidad ante resultados sospechosos.

15.  Su actitud brinda confianza al paciente.

16.  Usa de forma adecuada el colposcopio.

17.  Manipula de forma adecuada los implementos colposcépico.

18.  Explica metdédicamente los resultados del procedimiento colposcopico al
paciente.

19. Se retira adecuadamente los guantes finalizado el procedimiento
colposcopico.

20. Desecha adecuadamente los materiales utilizados en el procedimiento
colposcopico.

Observaciones:




Anexo 3

Validez de los instrumentos

Datos de calificacion: Valoracién del Juicio de Expertos

a. Elinstrumento recoge informacion que permite dar respuesta al problema de
investigacion.
b. Elinstrumento propuesto responde a los objetivos del estudio.
c. Laestructura del instrumento es adecuada.
d. Los items del instrumento responden a la Operacionalizacion de la variable.
e. La secuencia presentada facilita el desarrollo del instrumento.
f. Los items son claros y entendibles.
g. El ndmero de items es adecuado para su aplicacion.
J1 J2 J3 J4 J5
1 1 1 1 1 1 5
2 1 1 1 1 1 5
3 1 1 1 1 1 5
4 1 1 1 1 1 5
5 1 1 1 1 1 5
6 1 1 1 1 1 5
7 1 1 1 1 1 5
TOTAL 7 7 7 7 7 35
1: de acuerdo 0: desacuerdo
Prueba de Concordancia entre los Jueces

PROCESAMIENTO:

Ta: N° TOTAL DE ACUERDO DE

JUECES Ta .

Td: N° TOTAL DE DESACUERDO be o

DE JUECES

D o 0.8571 S Ve
30 + 6 0.54 a 0,59 Validez baja
— e

Resultado de la confiabilidad segun Herrera del instrumento de Escala de habilidades

Grado de concordancia significativa
b= 35 x100=1.0Validez perfecta
35+0



68

FICHA DE VALIDEZ POR JUECES EXPERTOS ESCALA DE CALIFICACION
Dr. Victor R. Herencia Torres

Teniendo como base los criterios que a continuacién se presenta, se le solicita dar su opinién
sobre el instrumento de recoleccion de datos que se adjunta:

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segin su opinion.

CRITERIOS Sl NO OBSERVACION
a. El instrumento recoge informaciébn que permite dar
respuesta al problema de investigacion. X

b. El instrumento propuesto responde a los objetivos del
estudio. X

c. Laestructura del instrumento es adecuada.

X
d. Los items del instrumento responden a la
Operacionalizacién de la variable. X
e. La secuencia presentada facilita el desarrollo del
instrumento. X
f.  Los items son claros y entendibles. X
g. Elnumero de items es adecuado para su aplicacién. X
Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir[ ] No
aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Herencia Torres, Victor Reynado DNI
23953375
Especialidad del validador: metodologo [ ] tematico [ X] estadistico[ ]
27 de
Julio del 2020
N
e
- (/
A

. ]
Firma del Experto Informante




FICHA DE VALIDEZ POR JUECES EXPERTOS
ESCALA DE CALIFICACION

Estimado(a): Dra. Yangali Vicente Judith Soledad.

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita dar
sobre el instrumento de recoleccion de datos que se adjunta:

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segin su opinion.

69

su opinién

CRITERIOS Sl NO OBSERVACION
a. El instrumento recoge informacién que permite dar
respuesta al problema de investigacion. X

b. El instrumento propuesto responde a los objetivos del
estudio. X

c. Laestructura del instrumento es adecuada.

d. Los items del instrumento responden a la
operacionalizacion de la variable. X

e. La secuencia presentada facilita el desarrollo del
instrumento. X

f.  Los items son claros y entendibles.

X
g. Elnumero de items es adecuado para su aplicacion. x
Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ x ] Aplicable después de corregir [ ] No
aplicable [ ]
SUGERENCIAS:
Apellidos y nombres del juez validador: Dr. Yangali Vicente Judith Soledad. = DNI: 80649293

Especialidad del validador: metoddlogo [ x] tematico [x] estadistico[ ]

27 de Julio del 2020

Firma del Experto Informante
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FICHA DE VALIDEZ POR JUECES EXPERTOS ESCALA DE CALIFICACION

Estimada: Dra. Tania |I. Alvarado Santiago

Teniendo como base los criterios que a continuacién se presenta, se le solicita dar su opinién
sobre el instrumento de recoleccion de datos que se adjunta:

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segin su opinion.

CRITERIOS Sl NO OBSERVACION

a. El instrumento recoge informacion que permite dar
respuesta al problema de investigacion. X

b. Elinstrumento propuesto responde a los objetivos del
estudio. X

c. Laestructura del instrumento es adecuada.

X
d. Los items del instrumento responden a la
operacionalizacion de la variable. X
e. La secuencia presentada facilita el desarrollo del
instrumento. X
f.  Los items son claros y entendibles. X
g. Elnumero de items es adecuado para su aplicacion. X
Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir[ ] No
aplicable [ ]
SUGERENCIA: ..,
Apellidos y nombres del juez validador: Alvarado Santiago, Tania lvette DNI 41384621

Especialidad del validador: metoddlogo [ X] tematico [ ] estadistico|[ ]

27 de
Julio del 2020

Firma delExperto Informante



FICHA DE VALIDEZ POR JUECES EXPERTOS ESCALA DE CALIFICACION

Mg. Sandra N. Lozano Aragon
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Teniendo como base los criterios que a continuacién se presenta, se le solicita dar su opinién
sobre el instrumento de recoleccion de datos que se adjunta:

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segin su opinion.

CRITERIOS Sl NO OBSERVACION
a. El instrumento recoge informacion que permite dar
respuesta al problema de investigacion. X
b. Elinstrumento propuesto responde a los objetivos del
estudio. X
c. La estructura del instrumento es adecuada. X
d. Los items del instrumento responden a la
operacionalizacion de la variable. X
e. La secuencia presentada facilita el desarrollo del
instrumento. X
f.  Los items son claros y entendibles. X
g. Elndmero de items es adecuado para su aplicacion. X

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir [ ]
No aplicable [ ]

SUGERENCIAS:

Apellidos y nombres del juez validador:

42892396

Especialidad del validador: metoddlogo [ X]

tematico [ ]

Lozano Aragén, Sandra Nasheli DNI

estadistico [ ]

27 de Julio del 2020




FICHA DE VALIDEZ POR JUECES EXPERTOS

ESCALA DE CALIFICACION

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segun su opinion.
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Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita dar su opinion
sobre el instrumento de recoleccion de datos que se adjunta:

CRITERIOS Sl NO OBSERVACION
El instrumento recoge informacién que permite dar
respuesta al problema de investigacion. X
El instrumento propuesto responde a los objetivos del | x
estudio.
La estructura del instrumento es adecuada. X
Los items del instrumento responden a la| x
Operacionalizacion de la variable.
La secuencia presentada facilita el desarrollo del| x
instrumento.
Los items son claros y entendibles. X
El nimero de items es adecuado para su aplicacion. X

Opinidén de aplicabilidad: Aplicable [ x ]
aplicable[ ]

DNI:09892148
estadistico [ ]

SUGERENCIAS:

Apellidos y nombres del juez validador. Mg. RAUL EDUARDO RODRIGUEZ SALAZAR

Firma del Experto Informante.

Aplicable después de corregir [ ] No

Especialidad del validador: metoddlogo [ x ] tematico [ ]

26 de JULIO de 2020



Anexo 4

Confiabilidad del instrumento

Dominio conceptual: estadistico alfa de cronbach

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
915 20
Estadisticas de total de elemento
Alfa de

Media de Varianza de | Correlacion | Cronbach si

escalasiel | escalasiel total de el elemento
elemento se | elemento se | elementos se ha

ha suprimido | ha suprimido| corregida suprimido
VARDO001 24.40 26.933 772 .907
VAR00002 24.30 26.678 717 .907
VARO00003 24.50 27.389 .906 .906
VARO00004 24.40 27.378 865 .909
VARD0005 23.50 30.944 -122 .938
VARO0006 24.50 27.389 .906 .906
VARO000O7 24.50 27.389 .906 .906
VAR00008 24.40 28.267 456 914
VAR00009 24.50 27.389 .906 .906
VAR00010 23.40 30.267 -.026 931
VAR00011 24.40 26.933 772 .907
VAR00012 24.40 26.933 772 .907
VARO00013 24.10 26.544 473 917
VARO00014 24.50 27.389 .906 .906
VARO00015 24.40 28.267 456 914
VARO0016 24.50 27.389 .906 .906
VARO00017 24.40 26.933 772 .907
VARO00018 24.50 27.389 .9086 .906
VARO0019 24.40 28.044 .508 913
VAR00020 24.40 26.933 T72 .907
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Dominio procedimental: KR-20

S1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 14
S2 1 1 1 0 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 15
S3 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 15
S4 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16
S5 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 16
S6 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 16
S7 1 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15
S8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 1 1 1 1 16
S9 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 16
S10 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 16
TRC N 10 10 8 7 4 8 6 7 6 7 5 10 9 6 8 7 10 10 8 9 05
P N 01 01 0.08 0.07 0.04 0.08 0.06 0.07 0.06 0.07 0.05 0.1 0.09 006 0.08 0.07 0.1 0.1 0.08 0.09

Q N 09 09 092 093 09 092 094 093 094 093 095 09 091 094 092 093 09 09 092 091

P*Q N 0.09 0.09 0.07 0.07 0.04 0.07 0.06 0.07 0.06 0.07 0.05 0.09 0.08 0.06 0.07 0.07 0.09 0.09 0.07 0.08
SP*Q Y142

VT A 727

KR-20 0.99

Dominio actitudinal:kR:20

[SUSETOSIN] o1 | on2 | 043 | ons | ons | oas | oa7 | oas | ons | oato| onss| oata | oass | oasa| oass | oass| oary | oase| oass | oazo

S1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 16
S2 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 16
S3 0 1 1 1 0 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15
S4 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 0 0 0 14
S5 1 1 1 0 1 1 0 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15
S6 0 1 0 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 14
S7 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 15
S8 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 16
S9 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 0 13
S10 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 1 1 13
TRC N 7 9 8 8 7 6 7 9 5 3 7 8 6 5 10 10 8 8 8 8 1.3444
P N 0.07 0.09 0.08 0.08 0.07 0.06 0.07 0.09 0.05 0.03 0.07 0.08 0.06 0.05 0.1 0.1 0.08 0.08 0.08 0.08

Q N 093 091 092 092 093 094 093 091 0.95 097 093 092 094 09 09 09 092 092 092 0.92

P*Q N 0.07 0.08 0.07 0.07 0.07 0.06 0.07 0.08 0.05 0.03 0.07 0.07 0.06 0.05 0.09 0.09 0.07 0.07 0.07 0.07
SP*Q Y136

VT Y727

KR-20 0.99
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Anexo 5

Aprobacion del comité de ética

0\ /s T —

- - ETICA PARA LA
Umversuda_d INVESTIGACION
Norbert Wiener

Lima, 06 de febrero de 2021

Investigador(a):
GUARNIZ ORDONEZ, RAMON MILCIADES
Exp. N° 374-2021

Cordiales saludos, en conformidad con el proyecto presentado al Comité Institucional de
Etica para la investigacion de la Universidad Privada Norbert Wiener,
titulado: “TALLER DE COLPOSCOPIA Y SU INFLUENCIA EN DOMINIOS AL DIAGNOSTICO
DE CANCER CERVICAL EN ESTUDIANTES DE UNA UNIVERSIDAD PERUANA”, el cual
tiene como investigador principal a GUARNIZ ORDONEZ, RAMON MILCIADES.

Al respecto se informa lo siguiente:

El Comité Institucional de Etica para la investigacion de la Universidad Privada Norbert
Wiener, en sesion virtual ha acordado la APROBACION DEL PROYECTO de investigacion, para
lo cual se indica lo siguiente:

1. Lavigencia de esta aprobacion es de un afio a partir de la emision de este documento.

2. Toda enmienda o adenda que requiera el Protocolo debe ser presentado al CIEl y no
podré implementarla sin la debida aprobacion.

3. Debe presentar 01 informe de avance cumplidos los 6 meses y el informe final debe
ser presentado al afio de aprobacién.

4. Los tramites para su renovaciéon deberan iniciarse 30 dias antes de su vencimiento
juntamente con el informe de avance correspondiente.

Sin otro particular, quedo de Ud.,

Yenny Marisol Bellido Fuentes
Atentamente
Presidenta del CIEI- UPNW
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Anexo 6

Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA EL ESTUDIANTE A PARTICIPAR EN
PROYECTO DE INVESTIGACION

Este documento de consentimiento informado tiene informacién que lo ayudara a decidir si desea
participar en este estudio de investigacion en salud para la maestria de: Docencia Universitaria.
Antes de decidir si participa 0 no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes
apartados, tomese el tiempo necesario y lea con detenimiento la informacién proporcionada
lineas abajo, si a pesar de ello persisten sus dudas, comuniquese con el investigador al teléfono
993790204 o correo electronico: ramonguarniz@gmail.com que figuran en el documento. No
debe dar su consentimiento hasta que entienda la informacién y todas sus dudas hubiesen sido
resueltas.

Titulo del proyecto: “Taller de colposcopia y su influencia en dominios al diagndéstico de cancer
cervical en estudiantes de una universidad peruana, 2021.”

Nombre del investigador principal: Lic. Guarniz Ordofiez Ramén Milciades

Propésito del estudio: Evaluar la Influencia del taller de colposcopia en los dominios al
diagnéstico de Cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de
una Universidad Peruana afio 2021

Participantes: los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de una Universidad
Peruana afio 2021

Participacién voluntaria: Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y puede
retirarse en cualquier momento.

Beneficios por participar: Los estudiantes desarrollaran sus dominios conceptuales
procedimentales y actitudinales en el manejo colposcdpico en la deteccién precoz de lesiones
pre cancerigenas y cancerigenas de cuello uterino.

Inconvenientes y riesgos: siendo la colposcopia un procedimiento de bajo riesgo, puede ocurrir
Irritacion frente al contacto con los reactantes (acido acético al 5% o a la solucién yodurada al 10
%) de grado leve a severo.

Costo por participar: Ningin Costo.

Remuneracién por participar: No recibira remuneracién econémica por su participacion.
Confidencialidad: Asegura Ud. la confidencialidad de los datos recogidos de los pacientes.
Renuncia: Puede renunciar a la participaciéon en cualguier momento.

Consultas posteriores: Si tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo de este estudio o
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acerca de la investigacion, puede contactar al investigador principal al teléfono 993790204 o
correo electrénico: ramonguarniz@gmail.com

Contacto con el Comité de Etica: Si tuviera consultas sobre sus derechos como participante
voluntario del estudio puede contactar a la presidenta del Comité de Etica de la Universidad
Privada Norbert Wiener Dra. Yenny Bellido Fuentes al correo comité.etica@uwiener.edu.pe.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido la informacién proporcionada, se me ofrecio la oportunidad
de hacer preguntas y responderlas satisfactoriamente, no he percibido coaccion ni he sido influido
indebidamente a participar o continuar participando en el estudio y que finalmente el hecho de
responder la encuesta expresa mi aceptacion a participar voluntariamente en el estudio. En

merito a ello proporciono la informacion siguiente:

Edad: ................... agregado)

Correo electrénico personal o institucional: ...

Firma
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CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA EL PACIENTE A PARTICIPAR EN PROYECTO
DE INVESTIGACION

Este documento de consentimiento informado tiene informacién que lo ayudara a decidir si desea
participar en este estudio de investigacion en salud para la maestria de: Docencia Universitaria.
Antes de decidir si participa 0 no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes
apartados, tomese el tiempo necesario y lea con detenimiento la informacién proporcionada
lineas abajo, si a pesar de ello persisten sus dudas, comuniquese con el investigador al teléfono
993790204 o correo electronico: ramonguarniz@gmail.com que figuran en el documento. No
debe dar su consentimiento hasta que entienda la informacién y todas sus dudas hubiesen sido
resueltas.

Titulo del proyecto: “Taller de colposcopia y su influencia en dominios al diagndéstico de cancer
cervical en estudiantes de una universidad peruana, 2021.”

Nombre del investigador principal: Guarniz Ordofiez Ramén Milciades

Propdsito del estudio: Evaluar la Influencia del taller de colposcopia en los dominios al
diagnostico de Cancer cervical en los estudiantes de post grado licenciados de Obstetricia de
una Universidad Peruana afio 2021

Participantes: Pacientes voluntarios que participaran en el taller para la deteccidon precoz de
lesiones pre-cancerigenas y cancerigenas.

Participacién: Los pacientes quienes ya conociendo y aceptando el consentimiento informado
participan voluntariamente en el taller.

Participacién voluntaria: Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y puede
retirarse en cualquier momento.

Beneficios por participar: Los participantes seran evaluados pre clinica (historia clinica), clinica
y colposcépicamente, en la deteccion precoz de lesiones pre cancerigenas y cancerigenas de
cuello uterino.

Inconvenientes y riesgos: siendo la colposcopia un procedimiento de bajo riesgo, puede ocurrir
Irritacion y dolor vaginal frente al contacto con los reactantes (acido acético al 5% o a la solucién
yodurada al 10 %) de grado leve a severo. Sangrado de variable intensidad al contacto mecéanico
(especulo) y al uso de los reactantes.

Costo por participar: Ningin Costo.

Remuneracidn por participar: No recibira remuneracion econémica por su participacion.
Confidencialidad: Se asegura la confidencialidad de los datos recogidos.

Renuncia: Puede renunciar a la participaciéon en cualguier momento.
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Consultas posteriores: Si tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo de este estudio o
acerca de la investigacion, puede contactar al investigador principal al teléfono 993790204 o
correo electrénico: ramonguarniz@gmail.com

Contacto con el Comité de Etica: Si tuviera consultas sobre sus derechos como participante
voluntario del estudio puede contactar a la presidenta del Comité de Etica de la Universidad
Privada Norbert Wiener Dra. Yenny Bellido Fuentes al correo comité.etica@uwiener.edu.pe.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido la informacion proporcionada, se me ofrecio la oportunidad
de hacer preguntas y responderlas satisfactoriamente, no he percibido coaccion ni he sido influido
indebidamente a participar o continuar participando en el estudio y que finalmente el hecho de
responder la encuesta expresa mi aceptacion a participar voluntariamente en el estudio. En

merito a ello proporciono la informacion siguiente:

Edad: ................... agregado)

Correo electrénico personalo institucional: ...

Firma



Anexo 7

Carta de aprobacion de la institucién para la recoleccion de datos.

@ GRUPO QUITO!

Imbgenes Médcas & Laboratoris Clinico

“Afo del Bicentenario del Perd: 200 afos de la Independencia®™

Uima 22 de junio de 2021

Licenciado:
Obstetra Ramon Milciades Guarniz Ordofiez
Egresado de ks Universidad Privada Norbert Wiener

PRESENTE
De nuestra consideracidn,

Es grato dirgirme a Ud. para saludario cordialmente y manifestarle gue a sido
aprobado su solicitud para aplicar los instrumentos de recoleccdn de datos en nuestro
Cantro de Diagndstico por Imdgenes Dr. Luis Cuito, para el proyecto de investigacion tesis

pars la obtenddén del titulo de magister en docenca Uriversitaria, de la Escuela de
Pastgrado de & Unhversidad Privads Norbert Wiener, con titulo:

“TALLER DE COLPOSCOPIA ¥ SU INFLUENCIA EN DOMMNIOS AL DIAGNOSTICO DE CANCER
CERVICAL EN ESTUDIANTES DE UNA UNIVERSIDAD PERUANA, 2021." Dirigido a
estudiantes licenclados de Obstetrica de nuestro centro de Altos Estustios que presidimos.

Quitrws ademds serdn certificados por una Unlwersided pervena licenciada por

SUNEDU, De acuerde & Taller desarrcilado de los 30 participanites en el trabajo de
Investigacidn,

Hego prtfpith fa ocasién para expresarie los sentimientos de nuestra consideracion
y saludamos su impetu de inwestigacion en su trayecto al post grado de una maestria.

Azentamente

Corporacién Grupo Quito
Whatsapp 931221458

Av. Grau 740 - La Victoria - Lima 13 (Costado Hospital Avmenara - EsSalud)

Escaneado con CamScanner
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Anexo 8

Carta de aprobacién de la institucion para la recoleccion de datos.

CERTIFICADO

GESTION Y SALUD PUBLICA
INVESTIGADOR

RAMON MILCIADES GUARNIZ ORDONEZ

Por haber participado en el CURSO - TALLER DE COLPOSCOPIA Y SU INFLUENCIA EN LOS DOMINIOS AL
DIAGNOSTICO DE CANCER CERVICAL, dictado en la ciudad de Lima - Pert, desarrollado del 23 al 26 de Junio de 2021,
con una duracion de 32 horas academicas, equivalente a 2 créditos, segin nomas de evaluacion.

Realizado por el Centro de Responsabilidad Social y Extension Universitaria de la Facultad de Ciencias Economicas -
UNMSM, como parte de Responsabilidad Social y en concordancia con el Articulo 204 del Estatuto de la UNMSM.

Lima, 05 de Julio de 2021

ONAL Ma
\ENCy
9’0"39‘5«'“'(

LVII-F13-REG 4989
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Anexo 9

Programa de intervencion “Taller de Colposcopia”

1. Descripcion de larealidad

El desarrollo del taller de colposcopia con bases conceptuales, procedimentales y
actitudinales les permitira adquirir dominios en el diagnéstico precoz de Cancer cervical,
identificando la presencia del virus PVH de manera precoz, causante del 95% de cancer de cuello
uterino, en estados displasicos pre cancerigenos y puedan ser direccionados a ser tratados a
tiempo. Siendo ellos, los estudiantes, grandes instrumentos humanos en la prevencién de
muertes, a quienes mediante el programa establecido se aplicara cuestionarios para la obtencién
de dominios conceptuales y lista de cotejo para obtencion de dominios procedimentales y
actitudinales antes y después del taller, los dominios en este procedimiento permitird tener
diagnésticos y manejos preventivos frente al cancer cervical afecta no solo al paciente sino

ademas a su entorno, ademas al profesional de salud.

Debido a esta descripcion el programa incluye 03 sesiones tedricas, que seran
desarrolladas en clases virtuales en vivo, con un tiempo de duracion de 03 horas cada sesion y
una 4ta sesion practica, donde cada alumno tendra participacion de manera presencial, de
acuerdo a un horario programado para cada estudiante con un tiempo de 02:20 horas que
realizaran 03 procedimientos colposcopicos en tres pacientes distintos, quienes seran invitados
y direccionados por ellos mismos. Pacientes que previamente han sido informados del estudio y

con el consentimiento informado firmado.

2. Justificacion del taller

Esta investigacion, en el presente programa tiene el propésito de realizar un estudio del
desarrollo de dominios conceptuales, procedimentales y actitudinales logrando tener

profesionales humanos, con capacidad de atender y actuar de manera rapido y oportuna en sus
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atenciones, manejos procedimentales colposcopicos, profesionales sensibles, seguros y
competentes al servicio de la comunidad. Nuestra realidad hoy, aumento poblacional, migracion,
aumento de enfermedades de transmision sexual, falta de informacion preventiva en los medios,
Es necesario desarrollar este taller de colposcopia egresados y logren desarrollar habilidades,
dominios conceptuales, procedimentales y actitudinales, fortaleciendo su discernimiento en la
descripcion colposcopica visual y diagnostica con sensibilidad humana de desprendimiento y
vocacion en la salud integral de la mujer. Logrando en ellos ser instrumentos humanos que ayude

al diagndstico de estadios precoz y preventivo de cancer de cuello uterino.

3. Objetivos del Programa

3.1.  Objetivo General

Determinar la Influencia del taller de colposcopia en los dominios al diagnéstico de Céancer

cervical en los estudiantes de posgrado

3.2. Objetivos Especificos

Determinar la Influencia del taller de colposcopia en los dominios conceptuales al diagnéstico de

cancer cervical en los estudiantes.

Determinar la Influencia del taller de colposcopia en los dominios procedimentales al diagndstico

de cancer cervical en los estudiantes.

Determinar la Influencia del taller de colposcopia en los dominios actitudinales al diagnéstico de

cancer de cervical en los estudiantes.

4. Beneficiarios

Egresados quienes fortaleceran sus conocimientos y dominios en el procedimiento colposcépico.
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Los pacientes, quienes seran atendidos gratuitamente en el estudio colposcépico, quienes

recibiran un diagnostico inmediato preventivo.

SESIONES:

1. Datos generales:

1.1. Area: sesion 1, 2, 3y 4 clase presencial.

sesion 5 y 6 practica en el Centro Colposcopico. Av. Angamos Este 1209

Surquillo.

1.2. Duracion: 03 horas cada sesion teérica.

02:20 horas cada sesion practica por estudiante.

1.3. Responsable: Lic. Ramon Guarniz Ordofiez

5 estudiantes por dia. De acuerdo al programa de horario pre establecido.

5. Sesiones de Trabajo del programa

A. Sesiones teoricas

Sesiones Actividades
Semana 1

Sesién 1 08:00 a 08:45am Evaluacion inicial

08:45 a 09:00am Descanso

Sesion 2 09:00 a 9:45am Generalidades colposcépicas, principios procedimentales y
actitudinales, anatomia, cérvix, epitelios. Zona de transformacion,
PVH.

09:45 a 10:00am Descanso

Sesion 3 10:00 a 11:00am Presentacion casos clinicos.

Sesion 4 08:00 a 08:45am Procedimiento colposcdpico. Lesiones de alto y bajo grado, sistema
de valoracion e indices diagnosticos colposcopicos.

08:45 a 09:00am Descanso

Sesion 5 09:00 a 9:45am Presentacion de casos clinicos

09:45 a 10:00am Descanso

Sesion 6 10:00 a 11:00am Presentacién de casos clinicos por los estudiantes.




Sesion 7 08:00 a 08:45am Procedimiento colposcépicos. Diagndsticos de cancer de cuello

uterino colposcopicamente.
08:45 a 09:00am Descanso
Sesion 8 09:00 a 9:45am Presentacion de casos clinicos.
09:45 a 10:00am Descanso

Sesioén 9 10:00 a 11:00am Presentacién de casos clinicos por los estudiantes.
Entrega del cronograma de practicas.
Actividades

Semana?2y 3

Sesién 10 | En paciente 1 10min. realizacién anamnesis del paciente y preparacion para el
procedimiento colposcépico. Recepcion del consentimiento
informado
15 min. desarrollo del procedimiento.
10 min. entrega de informacion confidencial por el estudiante y el
investigador del resultado del procedimiento al paciente.
Tiempo total : 35 minutos

Sesién 11 | En paciente 2 10min. realizacién anamnesis del paciente y preparacion para el
procedimiento colposcépico. Recepcion del consentimiento
informado
15 min. desarrollo del procedimiento.
10 min. entrega de informacion confidencial por el estudiante y el
investigador del resultado del procedimiento al paciente.
Tiempo total : 35 minutos

Sesién 12 En paciente 3 10min. realizacién anamnesis del paciente y preparacion para el
procedimiento colposcopico. Recepcion del consentimiento
informado
15 min. desarrollo del procedimiento.
10 min. entrega de informacion confidencial por el estudiante y el
investigador del resultado del procedimiento al paciente.
Tiempo total : 35 minutos

Sesion 13 | Evaluacion final Evaluacién procedimental y actitudinal: durante los procedimientos

colposcopicos.
Evaluacion Conceptual : 35 min.

Tiempo total

02:20 min. por cada estudiante.

B. Sesiones practicas:

N. Fecha Estudiante Horario Ingreso Salida firma
1 08:00 a

10:20am
2 10:30

al2.50pm
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3 01:00 a
02:20pm
4 02:30 a
04:50pm
5 05:00 a
07:20pm
6 08:00 a
10:20am
7 10:30
al2.50pm
8 01:00 a
02:20pm
9 02:30 a
04:50pm
10 05:00 a
07:20pm
11 08:00 a
10:20am
12 10:30
al2.50pm
13 01:00 a
02:20pm
14 02:30 a
04:50pm
15 05:00 a
07:20pm
16 08:00 a
10:20am
17 10:30
al2.50pm
18 01:00 a
02:20pm
19 02:30 a
04:50pm
20 05:00 a
07:20pm
21 08:00 a
10:20am
22 10:30
al2.50pm
23 01:00 a
02:20pm
24 02:30 a
04:50pm
25 05:00 a
07:20pm
26 08:00 a
10:20am
27 10:30
al2.50pm
28 01:00 a
02:20pm
29 02:30 a
04:50pm
30 05:00 a

07:20pm
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Anexo 10

Informe del asesor del tlrnitin

INFORME DE ORIGINALIDAD

15% 14%
INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE
INTERNET 0% 11%
PUBLICACIONES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS

repositorio.uwiener.edu.pe fl
Fuente de Internet
5%

Submitted to Universidad Peruana Los Andes B
Trabajo del estudiante
2%

www.slideshare.net E
Fuente de Internet
1%

Submitted to Universidad Wiener

Trabajo del estudiante 1%

www.scribd.com

Fuente de Internet 1%

repositorio.ucv.edu.pe [
Fuente de Internet
1%

www.scielo.org.mx [
Fuente de Internet
1%

www.notitemas.com [
Fuente de Internet
1%




