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RESUMEN

Introduccion: El objetivo de esta investigacion
fue identificar los factores que influyen en la no
utilizacion del servicio de citologia brindado por el
bienestar universitario de la Universidad de Santander.
Materiales y Métodos: Este estudio es descriptivo de
corte transversal. Realizado en una muestra conformada
por 247 estudiantes de la Facultad de Salud de la
Universidad de Santander de la ciudad de Bucaramanga,
mediante una encuesta, instrumento conformado
por 15 preguntas las cuales indagaron acerca de los
conocimientos, experiencia, practicas con la toma de
citologias, y posibles motivos por los cuales no acceden
a este servicio. Resultados: La poblacion de estudiantes
de la Facultad de Salud de la Universidad de Santander
con una edad media 21 afios estudiantes(16.2%), Estado
civil Soltera (92,3%), la religion (80.6%) son catdlicas,
(45.3%) seguridad social entidad prestadora de servicio,
(48.9%) si se ha realizado alguna vez una citologia,
(71.8%), prefieren realizarse la citologia en su (91.5%)
estudiantes que no han utilizado el servicio de citologia
ofrecido por el bienestar universitario, (71.7%) de la
muestra total prefiere que una mujer realice el exdmen
de citologia, conoce el servicio de toma de citologia
brindado por bienestar universitario de la, (91.1%)
conocen que es el examen de citologia, (85%) estudiantes
creen que a su edad necesitan un exdmen de citologia.
Discusion y Conclusiones: Este estudio detecto la
poca utilizaciéon del servicio de citologia de bienestar
universitario se debe a diferentes factores relacionados
como pena o vergilienza, seguido a la falta de tiempo,
temor que sea un hombre, dolor e incomodidad, temor
al resultado y no tienen vida sexual activa. (Rev Cuid
2010;1(1):19-25).

Palabras clave: Citologia, utilizacion. Servicios de
salud para estudiantes (Fuente: DeCS BIREME).

ABSTRACT

Introduction: The aim of this research was to identify
factors influencing non-use of cytology service
provided by the university Wellness at the University of
Santander. Materials and Methods: This study is cross
sectional. Done in a sample comprised 247 students of
the Faculty of Health at the University of Santander in
Bucaramanga, in a survey instrument had 15 questions
which inquired about knowledge, experience, practice
by taking smears, and possible reasons for not accessing
this servicio. Results: The population of students from
the Faculty of Health at the University of Santander,
mean age 21 years students (16.2%) Marital status
Single (92.3%) religion (80.6%) were Catholic (45.3%)
social security service provider entity (48.9%) if it has
ever done a Pap smear (71.8%) prefer to be in cytology
(91.5%) students did not use the cytology service offered
by the university Wellness (71.7%) of the total sample
preferred a women to do pap test, known cytology
service provided by making the university Wellness
(91.1%) are aware which is the examination of cytology
(85%) students believe that their age need a pap test.
Discussion and Conclusions: This study detected the
low utilization of the university Wellness cytology
is due to different factors such as grief or shame,
continued to lack of time to be a man fear, pain and
discomfort, fear of the result and not are sexually active.

Key words: Cytology, use. Student health services.
(Source: DeCS BIREME).
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INTRODUCCION

En el ambito mundial el cancer de cuello uterino es el
segundo tipo de cancer mas comun en la mujer y del
total de muertes por este cancer en el afio 2002, el 85 %
ocurrieron en paises en vias de desarrollo. En Colombia,
para el afio 2002 se estimaron 6.815 casos nuevos de
cancer de cuello uterino y se registraron 2.045 muertes
por esta causa con una tasa de mortalidad ajustada por
edad de 10.8 por 100 000 mujeres, lo que la sitia como la
primera causa de muerte por cancer y ademas la primera
causa relacionada con la salud sexual y reproductiva (1).
Dentro del actual Sistema General de Seguridad Social
en Salud-SGSSS- las actividades para el control de esta
patologia han sido una prioridad en salud publica. Las
normas vigentes estipulan la realizacion de la citologia
entre los 25 a 69 afios de edad, en un esquema que incluye
una citologia negativa inicial, una citologia negativa
al afio y luego controles cada tres afios si la citologia
sigue siendo negativa; se considera esquema 1-1-3 (1).
Colombia tiene una cifra de mortalidad por cancer de
cuello uterino de 9.4 por 100.000 mujeres, que supera
las cifras de paises de la region como Cuba 10.0,
Estados Unidos 3.6, México 11.2, Brasil 9.4; pero por
debajo de otros paises como Haiti 34.6, Perti 19.9, y
Bolivia 22.6. En Colombia el cancer de cuello uterino
es la principal causa de muerte por cancer en mujeres,
la tasa de mortalidad por cancer de cuello uterino, para
Bucaramanga es de 27.9 por 100.000 mujeres (2).
El Registro Poblacional de la Universidad Auténoma
de Bucaramanga-UNAB- de Céancer del Area
Metropolitana de Bucaramanga encontré entre 2000
y 2001 un total de 3.326 casos nuevos de lesion
preneoplasica y neopldsica de cuello uterino (2).

Actualmente la UDES brinda a las mujeres un programa
de prevencion para el Cancer de Cuello Uterino en el
cual se ofrece de forma gratuita la toma de citologia ya
que la UDES en conjunto con un laboratorio clinico
se encarga de subsidiar el costo de este examen.
Para realizar la toma de Citologia las mujeres deben
cumplir ciertos requisitos como: Diligenciar un
formato donde les permita conocer los antecedentes
patologicos, familiares, sexuales y obstétricos.
Ademas es importante que para la toma de citologia las
mujeres no tengan relaciones sexuales tres dias antes
de la toma del examen, ni aplicar algun tipo de ducha
vaginal o algun tipo de crema que altere el resultado.
Es importante resaltar que los programas de promocion
de la salud y prevencion de la enfermedad son acciones
que van encaminadas hacia el bienestar de toda la
comunidad para que esta mejore sus condiciones de
vida y asi prevenir enfermedades futuras que aumenten
la mortalidad. Estos programas son brindados en
bienestar universitario con el propdsito de promover
un servicio de alta eficiencia y calidad que permita

mejorar y mantener la salud integral de la comunidad
universitaria de la UDES . Este servicio de acciones
encaminadas a la satisfaccion de las universitarias son
prestadas en un horario determinado por un estudiante
de enfermeria, quien realiza su practica profesional
asistencial, basandose en la Norma Técnica 0412 del
2000 del Ministerio de Proteccion en Salud en las cuales
se encuentra: perfil del paciente, factores de riesgo,
principales hallazgos y el plan a seguir, estos también se
llevan a cabo por medio de charlas, sesiones educativas
y actividades, brindadas por bienestar universitario,
encontrandose que existe una subutilizaciéon en este
sentido por parte de las estudiantes de la UDES .
Razoénporlacualsehizonecesarioindagarsobrecudlesson
los factores que influyen en la no utilizacion del servicio
de citologia por las estudiantes de la Facultad de Salud de
la UDES y con esto promover la utilizacion del servicio,
ya que las cifras registradas de asistencia son muy bajas.

Esta investigacion se realizd con el objetivo de
identificar los factores que influyen en la no
utilizacion del servicio de citologia por parte de las
estudiantes de la Facultad de Salud de la UDES.

MATERIALES Y METODOS

Este estudio es de tipo descriptivo de corte transversal
realizado en una muestra conformada por 247 estudiantes
de la Facultad de Salud de la UDES de la ciudad de

Bucaramanga.

El estudio se realizO mediante una encuesta
que fue creada por el grupo de Investigacion de
Enfermeria-Everest de la UDES  de acuerdo a
los objetivos propuestos en el proyecto; tomando
como referente el instrumento del instituto ISABU
para evaluar la utilizacion de dicho programa.

El instrumento quedd conformado por 15 preguntas
las cuales indagaron acerca de los conocimientos,
experiencia, practicas con la toma de la citologia, asi
como se presentan algunos posibles motivos por los
cuales las mujeres pueden no acceder a este servicio. Los
pacientes fueron seleccionados mediante un muestreo
aleatorio simple, calculdndose un tamafio de muestra
de 247 mujeres de la Facultad de Salud. Se evaluaron
criterios de inclusion tales como: Mujeres en edad fértil,
matriculadas en el periodo B del 2009 de la facultad
de salud de la UDES de los programas Fisioterapia,
Enfermeria, Bacteriologia, Instrumentacion Quirurgica,
Fonoaudiologia y Terapia Ocupacional.

Recoleccion de datos

Previa recoleccion de los datos, se hizo una validez
facial del instrumento, con la ayuda de 4 expertos de
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enfermeria con experiencia en el area de Salud Publica. Se realizé una prueba piloto a 25 estudiantes de la Facultad
de Medicina de la UDES que cumplian los criterios de inclusion del estudio.

Las estudiantes fueron abordadas por las encuestadoras en el salon de clases seleccionadas al azar mediante la toma de
un papel depositado enun sobre. Luego de comprobar mediante la prueba piloto el instrumento, procedemos a ejecutar
lainformacion mediante encuestas individualizadas durante dos (2) semanas en la UDES vy las encuestas diligenciadas
por las entrevistadas se depositaban en un buzén para mantener mayor privacidad, con ello teniendo en cuenta el
consentimiento informado y los Aspectos éticos de No maleficencia, Justicia, Beneficencia y Autonomia en el estudio.

Los datos fueron tabulados en EPI- INFO6 y se realizo el andlisis en el paquete de bioestadistica basica
descriptiva en EPI-INFO6. La interpretaciéon principalmente de los objetivos planeados previamente.

RESULTADOS
Se identificaron como factores relacionados a la no utilizacion del servicio de citologia brindado por el

bienestar universitario de la UDES con mayor frecuencia la pena o vergiienza, seguida de falta de tiempo,
temor que sea un hombre, dolor ¢ incomodidad, temor al resultado y no tiene vida sexual activa.(tabla 1).

Tablal. Factores relacionados con la no utilizacion del servicio de citologia

FACTORES NUMERO DE ESTUDIANTES

Pena o vergienza 118
Falta de Tiempo 100
Temor que sea un hombre 59
Dolor e incomodidad 53
Temor al resultado 50

No tiene vida sexual activa 41

Fuente: base de datos del estudio

Se caracteriz6 socio demograficamente la poblacion de estudiantes de la Facultad de salud de la UDES una
edad media 21 afios estudiantes 40 (16.2%), Estado civil Soltera 228 (92.3%), la religion 199 (80.6%)
son catdlicas, en la seguridad social 112 (45.3%) tienen Entidad Prestadora de Servicios (EPS). (Tabla 2).

Tabla 2. Caracterizacion socio-demogrdfica.

Caracteristica Poblacion Porcentaje
Edad prevalente 21 afios 16.2%
Estado civil Soltera 92.3%
Religion Catolica 80.6%
seguridad social ERS 45.3%

Fuente: base de datos del estudio

Se identifico las experiencias relacionadas con la toma de citologia en las estudiantes de la facultad
de salud de la Universidad de Santander 145 (48.9%) si se ha realizado alguna vez una citologia, 107
(71.8%) de las encuestadas prefieren realizarse la citologia en su EPS, se obtuvo que 226 (91.5%) de
las estudiantes no han utilizado el servicio de citologia ofrecido por el bienestar universitario, y 187
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(71.7%) de la muestra total prefiere que sea una mujer quien realice el examen de la citologia.(Tabla 3).

Tabla 3. Experiencias relacionadas con la toma de citologia.

Experiencias Porcentaje

Se han realizado alguna vez el exdmen de citologia 48.9%

Prefieren realizarse el examen en su EPS 71.8%

No han utilizado el servicio de citologia ofrecido
91.5%
por la UDES

Prefieren que sea una mujer quien realice el examen 71.7%

Fuente: base de datos del estudio

Se determinaron los conocimientos acerca del servicio de toma de citologia brindado por enfermeria en
bienestar universitario de la UDES 225 (91.1%) de las estudiantes encuestadas conocen que es el examen
de citologia, 210 (85%) de las estudiantes creen que a su edad necesitan un examen de citologia. (Tabla 4).

Tabla 4. Conocimiento acerca de servicio de toma de citologia.

Conocimientos Porcentaje
Conocen que es el examen de citologia 91%
Creen que a su edad necesitan un examen de citologia 85%

Fuente: base de datos del estudio

DISCUSION

La citologia cérvico-uterina, es un método de promocion de la salud y prevencion de la enfermedad que ha
permitido realizar un tratamiento oportuno en las pacientes, disminuyendo asi la mortalidad de las mujeres a
causa del cancer cérvico uterino. En el ambito mundial, se han detectadzo 409.000 nuevos casos de cancer de
cuello uterino en paises menos desarrollados, en comparacion con 83.000 casos en paises de mayor desarrollo.
Destacandose un indice mas alto a los servicios de salud en los paises desarrollados,
y una mayor corresponsabilidad de la poblacion en el cuidado de su propia salud.
Colombia tiene una cifra de mortalidad por cancer de cuello uterino de 9.4 por 100.000 mujeres, que
supera las cifras de paises de la region como Cuba 10.0, Estados Unidos 3.6, México 11.2, Brasil 9.4;
pero por debajo de otros paises como Haiti 34.6, Peru 19.9, y Bolivia 22.6. En Colombia el cancer
de cuello uterino es la principal causa de muerte por cancer en mujeres. Bogotd tiene una tasa de
mortalidad por cancer de cuello uterino de 6.7 por 100.000 mujeres, menor a la tasa del pais 9.4 (3).

La incidencia de cancer invasivo en las grandes ciudades ha disminuido y el cancer preinvasivo ha aumentado
proporcionalmente, en donde las tasas muestran la gran magnitud del problema que representa esta patologia. Este
fendomeno puede ser explicado en parte por el establecimiento de un programa de deteccion masivo de alcance
nacional. En 1989, segliin fuentes del registro de defunciones del Departamento Administrativo Nacional de
Estadistica, la tasa de mortalidad por cancer de cuello uterino, para Bucaramanga era de 27,9 por 100.000 mujeres.
El Registro Poblacional de Cancer del Area Metropolitana de Bucaramanga encontrd entre 2000 y 2001 un total de
3.326 casos nuevos de lesion preneoplasica y neoplasica de cuello uterino en una poblacion de 468.282 mujeres del
area metropolitana, con una incidencia promedio anual de tumor maligno de 26,9 por 100.000 habitantes, lo que
representa una tasa ajustada promedio de 35,7 por 100.000 habitantes para los afios 2000 y 2001; es la segunda causa
en frecuencia de cancer en el area metropolitana de Bucaramanga, después del cancer de seno (48,6 por 100.000
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habitantes), excluyendoelcancerdepielnomelanoma(4).
Se han realizado diferentes estudios a nivel
mundial, de Latinoamérica y Colombia los
cuales destacan cifras de mucha importancia con
respecto a la toma de citologia cérvico uterina.
Uno de estos estudios fue realizado en Cuba sobre
la Citologia organica: temor o desconocimiento, el
objetivo del estudio fue analizar algunos de los factores
biopsicosociales que condicionaron la conducta
de negacion hacia dicho exdmen citoldgico en el
Policlinico Docente “Ana Betancourt”, del municipio
Playa, en la Ciudad de La Habana, durante el afio 2005.
La metodologia utilizada fue un estudio comparativo
longitudinal, de casos y controles, de 110 mujeres
pertenecientes a 8 consultorios del Médico de Familia
del Policlinico Docente “Ana Betancourt” 2005. Se
incluyeron todas aquellas mujeres que se encontraban
entre los 25 y 60 afos de edad, que hayan tenido
relaciones sexuales, que no presenten antecedentes de
histerectomia total, que hayan dado su consentimiento
informado y que se encuentren en el municipio en el
momento del estudio. Los resultados obtenidos fueron,
el grado de escolaridad no fue un factor determinante
en la no realizacion de la citologia orgénica en nuestro
policlinico. Los sintomas referidos por las pacientes en
el grupo estudio, como consecuencia de experiencias
no agradables en exdmenes anteriores, repercutio
negativamente en la realizacion del examen, el temor
al resultado de la citologia, ya sea por Enfermedades
de Transmisién Sexual- ETS o cancer cérvico-uterino
fue altamente significativo en el grupo de estudio (5).

En Centroamérica se destaca un estudio realizado en
la ciudad México, sobre los factores que determinan
la participacion en el tamizaje de cancer cervical en
el estado de Morelos y el objetivo fue determinar los
principales factores relacionados con la participacion en
un programa de Deteccion Oportuna de Cancer (DOC)
en una poblacion con elevada mortalidad por cancer
cervical (CACU). Entre 1996 y 1997 se desarrollo un
estudio de tipo transversal con base en una muestra
probabilistica de mujeres de entre 15 y 49 afios de edad,
con una residencia de al menos un afio en el estado de
Morelos, México. Antes del estudio se establecido un
marco muestral de viviendas de los 33 municipios que
conforman el estado. La unidad de muestreo consistio
en 3.725 hogares seleccionados aleatoriamente del
marco muestral previamente establecido. Para calcular
el tamafio de muestra se estimé un 15% de Prevalencia
del Antecedente de Prueba- PAP anual en la poblacion
de estudio. En los resultados se encontrd en que 63.3%
de las mujeres entrevistadas tenian el antecedente de
haberse sometido al menos a una prueba de PAP en
su vida. De las cuales, 21.6% tenian una sola prueba
de tamizaje realizada; 10% de la poblacioén tenia dos
pruebas de tamizaje previas. Finalmente, 32% de las

mujeres de entre 15 y 49 afios del estado de Morelos
tuvieron el antecedente de haberse sometido a tres
o mas pruebas de PAP. Los principales factores que
determinaron la utilizacion de la prueba de PAP en
el estado de Morelos fueron: el conocimiento de
su utilidad; la historia de sintomas ginecoldgicos,
abdominales y urinarios, y el antecedente de la
utilizacion de meétodos de planificacion familiar (6).
Otro estudio realizado en México sobre el tamizaje en
cancer cervical: conocimiento de la utilidad y el uso
de la citologia cervical. El objetivo fue Identificar y
evaluar los factores que predisponen a la utilizacion de
la prueba de Papanicolaou en la poblacion que usa el
servicio del Programa Nacional de Deteccion Oportuna
de Céncer en México. Se realiz6 un estudio entre enero
de 1997 y diciembre de 1998 el disefio de estudio fue
de tipo transversal; la poblacion de estudio estuvo
conformada por 2.107 mujeres en edad reproductiva,
quienes acudieron a los servicios de planificacion
familiar de la Unidad de Medicina Familiar (UMF)
de la Ciudad de México. Se incluyeron a mujeres que
no estuvieran embarazadas, con facultades fisicas y
mentales para decidir participar y que firmara la carta
de consentimiento informado. Los predisponentes
de utilizacion del programa de deteccion oportuna de
cancer en esta poblacion fueron: el conocimiento de
la utilidad del Papanicolaou incrementd en seis veces
mas la posibilidad de utilizacion (IC 95% 4,70-7,67);
el antecedente de utilizacion de dos o mas métodos de
planificacion familiar (OR=2,38; IC 95% 1,75-3,24); el
antecedente de historia de infeccion vaginal (OR=2,18;
IC 95% 1,73-2,75), y la aceptacion del esposo para la
realizacion de exploraciones ginecoldgicas (OR=1,56;
IC 95% 1,07-2,29). Este estudio nos ayuda a ver como
el conocimiento de las mujeres sobre la realizacion de la
citologia y los posibles resultados ayudan a la asistencia
de las pacientes a realizarse la toma de la citologia.

En Suramérica se encontrd un estudio realizado en
Carabobo, Venezuela sobre la Inasistencia a la consulta
de despistaje de cancer de cuello uterino en estudiantes
universitarias. El objetivo fue determinar la prevalencia
de la inasistencia a la consulta de este despistaje en la
Universidad de Carabobo, Barbula, con la participacion
de 400 estudiantes universitarias, evaluadas entre enero
yjulio de 2006. Se realizo un estudio de corte transversal,
entrevistaron estudiantes de todas las facultades de
la Universidad de Carabobo. No hubo criterios de
exclusion. Los datos demograficos se recolectaron en
un cuestionario ad hoc, estructurado en 2 partes: los
datos personales y con preguntas de seleccion multiple.
Las entrevistadas respondieron de manera andnima,
posteriormente lo depositaron en una caja sellada que
poseia una abertura. Todas las entrevistas se realizaron
en los campus de la Universidad. En el analisis de los
resultados se encontro la prevalencia de la inasistencia a
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la consulta de despistaje de cancer de cuello uterino fue
elevada. Existe una falta de informacion clara y adecuada
sobre la importancia de esta prueba en las mujeres de
dicha comunidad. Las entrevistadas formulan propuestas
para incrementar la asistencia a la consulta ad hoc (7).

En Colombia se encontré un estudio realizado en la
ciudad de Bogoté sobre la accesibilidad a los servicios
de salud en la practica de citologia reciente de cuello
uterino en una zona urbana. El objetivo fue explorar la
relacion entre la practica de citologia de cuello uterino
reciente aquélla realizada tres afios previos a la encuesta
el aseguramiento y el acceso a servicios de salud. La
metodologia utilizada fue el analisis de 1.021 registros
de mujeres de entre 18 y 64 afios, provenientes de
un estudio transversal realizado en un 4rea rural de
Bogota, Colombia. Se indagd acerca de la fecha de
ultima citologia de cuello uterino, acceso a servicios
de salud, afiliacion al seguro de salud y variables
socio demograficos. Una vez recolectados los datos se
realizd un analisis descriptivo y se construyd un modelo
de regresion logistica. Los resultados encontrados
durante el estudio fue un porcentaje de respuesta fue
de 97,8%. De 1.021 registros se excluyeron 38, por
ser mujeres con histerectomia. De las 983 restantes,
733 (69,7%) reportaron una citologia de cuello uterino
reciente, que estuvo asociada a tener mas de 30 afios,
residir en estrato socioecondémico medio, no ser soltera,
tener alto nivel escolaridad, tener afiliacion al seguro
de salud y contar con una institucion de salud a la
que usualmente asiste cuando lo requiere. Estrategias
de corto y mediano plazo dirigidas a incrementar
el aseguramiento y acceso a servicios de salud son
fundamentales para aumentar las coberturas de practica
citologia de cuello uterino en paises en desarrollo (8).

En Bucaramanga, Santander se encontré un estudio
realizado por la Universidad Auténoma de Bucaramanga
(UNAB) sobre los factores de riesgo para cancer de
cuello uterino, no estudia una poblacién especifica, da
a conocer los factores que predisponen a las mujeres de
cualquier edad a adquirir un cancer de cuello uterino
en su vida y habla del cancer del cuello uterino como
una de las neoplasias malignas de mayor incidencia y
mortalidad entre las mujeres de todas partes del mundo,
hallazgo que resulta paradojico si se tiene en cuenta que
el cuello uterino es de facil acceso y existen estrategias
debidamente probadas que permiten un diagnostico
y tratamiento precoz. En esta revision se describe
detalladamente la epidemiologia del cancer del cuello
uterino, en especial los factores de riesgo relacionados
con la génesis de la neoplasia y su diagnostico tardio (9).
Los estudios epidemioldgicos realizados en los ultimos
30 afios han establecido una fuerte asociacion entre el
cancer de cuello uterino y los comportamientos sexuales,
entre los que se pueden identificar la edad temprana

de inicio de relaciones sexuales y un elevado niimero
de compaiieros sexuales. Otros factores asociados
como la multiparidad, el consumo de tabaco y uso
prolongado, por mas de 12 afios, de anticoncepcion oral.
Las condiciones socioecondémicas que predominan en
las mujeres que presentan la enfermedad son: bajo nivel
de escolaridad, bajo ingreso econdomico y baja cobertura
de servicios de salud, en especial, los destinados
a la prevencion secundaria de este tipo de cancer.
Por esta razén la citologia se a implementando como
principal método para ayudar a detectar cambios celulares
sospechosos enel cuellouterino antes de que se conviertan
en cancer, permitiendo de esta manera la disminucion de
la mortalidad y morbilidad en mujeres a causa del cancer
de cuello uterino. Segun la revision sistematica se han
encontrado articulos los cuales nos permiten encontrar
la prevalencia de la toma de la citologia en diferentes
paises y plantean la estrecha relacion de la utilizacion y
método de prevencion ante el cancer de cuello uterino.
En Bienestar Universitario de Enfermeria de la UDES
donde se ofrece el servicio de toma de citologia se
identificaron cifras que reflejan la poca utilizacion
por parte de las estudiantes de la Facultad de Salud.

CONCLUSIONES

Se identificaron como factores relacionados a la
no utilizacion del servicio de citologia brindado
por el bienestar universitario de la Universidad de
Santander con mayor frecuencia la pena o vergiienza,
seguida de falta de tiempo, dolor y incomodidad.
Se caracterizd socio demograficamente la poblacion de
estudiantes de la Facultad de salud de la UDES una
edad media 21 afios estudiantes 40 (16.2%), Estado
civil Soltera 228 (92,3%), la religion 199 (80.6%) son
catolicas, en la seguridad social 112 (45.3%) tienen EPS.
Se determind los conocimientos acerca del servicio
de toma de citologia brindado por enfermeria en
bienestar universitario de la UDES 225 (91.1%)
de las encuestadas conocen que es el examen
de citologia, 210 (85%) de las estudiantes creen
que a su edad necesitan un examen de citologia.
Se identificé las experiencias relacionadas con la toma
de citologia en las estudiantes de la facultad de salud
de la Universidad de Santander 145 (48.9%) si se ha
realizado alguna vez una citologia, 107 (71.8%) de las
encuestadas prefieren realizarse la citologia en su EPS,
se obtuvo que 226 (91.5%) de las estudiantes no han
utilizado el servicio de citologia ofrecido por el bienestar
universitario, y 187 (71.7%) de la muestra total prefiere
que sea una mujer quien realice el examen de la citologia.
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