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.  RESUMEN

Los trastornos del ciclo menstrual se presentan como flujo de sangre escaso o
abundante, adelanto o retraso del periodo, irregularidad, y duraciones
prolongadas o cortas; asi mismo estas alteraciones en el ciclo menstrual no sélo
evidencian un estado atipico del sangrado sino también repercuten en muchos
aspectos en la vida de la paciente, como incomodidades y alteraciones del
estado animico.(1,2)

OBJETIVO: Determinar la prevalencia de trastornos del ciclo menstrual y
factores asociados en estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas,
Universidad de Cuenca, 2016.

METODOLOGIA: Estudio analitico transversal observacional, universo 1613
estudiantes mujeres, muestra, calculada con programa estadistico Epi Info™7
(intervalo de confianza del 95%), de 269, se adicion6 el 10 % de posibles
pérdidas (30), lo que significa que la muestra total fue de 300 mujeres (n=300).
El instrumento utilizado fue un formulario previamente validado. Los resultados

fueron procesados en el sistema SPSS 15.00 version evaluacion.

RESULTADOS: El 15.33% de las encuestadas presentan una frecuencia >38
dias, el 35% presenta duracion corta, es decir, <4 dias, el 10,66% presento
amenorrea y el 19,67% presentaron alteracion en la saturacion menstrual, con
sangrado >80 ml (menorragia). El 67,3% consumen alcohol, el 15% consumen
cigarrillo, el 42,7% consumen bebidas estimulantes y el 51.7% estan sometidas

a estrés académico moderado

CONCLUSIONES: Las personas sometidas a estrés académico vs consumo
de estimulantes presentan 100% y 47% mas el riesgo de tener una frecuencia

anormal del ciclo menstrual

PALABRAS CLAVES: TRASTORNOS, CICLO MENSTRUAL, ALCOHOL,
CIGARRILLO, ESTIMULANTES, ESTRES ACADEMICO.
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ABSTRACT

Disorders of the menstrual cycle are presented as scarce or abundant blood flow,
advancement or delay of the period, irregularity, and prolonged or short duration;
Also these alterations in the menstrual cycle not only evidence an atypical state
of the bleeding but also affect in many aspects in the life of the patient, as

discomforts and alterations of the mental state

OBJECTIVE: Decide the prevalence of disorders of the menstrual cycle and
associated factors in students of the Faculty of Medical Sciences, University of
Cuenca, 2016.

METHODS: A cross-sectional observational study of 1613 female students,
calculated using the statistical program Epi InfoTM7 (95% confidence interval) of
269, added 10% of possible losses (30), which means that the sample Total was
300 women (n = 300). The instrument used was a previously validated form. The

results were processed in the SPSS 15.00 version evaluation system.

RESULTS: 15.33% presented a frequency> 38 days, 35% presented short
duration, ie <4 days, 10.66% presented amenorrhea and 19.67% presented
alteration in menstrual saturation, with Bleeding> 80 ml (menorrhagia). 67.3%
consume alcohol, 15% consume cigarettes, 42.7% consume stimulant beverages

and 51.7% are subjected to moderate stress.

CONCLUSIONS: People undergoing academic stress vs. consumption of

stimulants have 100% and 47% more risk of having an abnormal menstrual cycle

KEY WORDS: DISORDERS, MENSTRUAL CYCLE, ALCOHOL, CIGARETTE,
STIMULANTS DRINKS, ACADEMIC STRESS.
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ll.  INTRODUCCION

En el Reino Unido, mas de 800.000 mujeres buscan ayuda con este tipo de
sintomatologia. Junto con el impacto directo sobre la mujer y su familia, hay

costos significativos a la economia y los servicios de salud. (4)

Toda mujer conoce o ha padecido alguna forma de alteracion en el ciclo
menstrual y aunque estos desOrdenes suelen ser mas comunes en la

adolescencia, su manifestacion en adultos jovenes es elevada.

Dichos trastornos del ciclo menstrual se presentan como flujo de sangre escaso
0 abundante, adelanto o retraso del periodo, irregularidad, y duraciones
prolongadas o cortas; asi mismo estas alteraciones en el ciclo menstrual no so6lo
evidencian un estado atipico del sangrado sino también repercuten en muchos
aspectos en la vida de la paciente, como incomodidades y alteraciones del

estado animico (1-3).

Algunas caracteristicas del ciclo menstrual como duracién del sangrado y
variabilidad, pueden ser influenciadas por una gran diversidad de factores
exogenos y enddgenos, factores condicionantes como: etnia, estilos de vida
(habito del cigarrillo, consumo de café, alcohol, etc.), nivel socio-econdmico,
alimentacion, exposicidén a sustancias quimicas, ejercicio intenso, estrés laboral,
estrés académico, pueden desencadenar caracteristicas individuales en dicho

ciclo.

En la poblacién ecuatoriana no se han realizado estudios dirigidos a cuantificar

la prevalencia de estos trastornos y los factores desencadenantes de estos
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[ll.  PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Los trastornos del ciclo menstrual son entidades clinicas significativas. Williams
en su version 2009 sefiala que, a frecuencia esta entre 10-30 % y hasta 50% de
las mujeres perimenopausicas padecen de algun tipo de trastornos. Los factores
principales que modifican su frecuencia son la edad y la fase reproductiva. (4,5),
y puede tener un impacto significativo en su desarrollo fisico, social, emocional

y la calidad de vida.

Un estudio de Estados Unidos informé de pérdidas financieras mayor a dos mil
dolares por paciente por afio debido a la ausencia al trabajo y los costos de

administracion del hogar debido a algun tipo de trastorno de ciclo menstrual (6).

En Venezuela, Rojas y Guevara en el 2014, realiz6 un estudio sobre la
caracterizacion de ciclo menstrual en dicho pais, encontraron valores similares
siendo mas frecuente las alteraciones en la duracion del sangrado (76% del total
de mujeres con trastornos), mientras que un 5% presentaron alteraciones en la

frecuencia del ciclo menstrual (7).

Nufez, en el afio de 1991 realiza un estudio sobre trastornos menstruales en
estudiantes universitarias, y en 1999 realiza otro estudio sobre Alteraciones del
ciclo menstrual en internas y residentes en el pais de Venezuela en donde
encontraron 27,15% de su poblacion estudiada con alteraciones del ciclo
menstrual y de estos, hallaron 14% con oligomenorrea y un 13% con amenorrea.
Sin embargo observaron que el factor principalmente de las alteraciones
reportadas se debian a causas psiquicas tipo estrés, las mismas que consumian

estimulantes como: bebidas endulzantes, bebidas energizantes, drogas. (7-9).

Segun Camacho, 2012, en un estudio realizado en el Hospital “Abel Gilbert
Pontén”, Guayaquil; reporta que, de las personas que presentan trastornos del
ciclo menstrual un 45% tiene meno metrorragias, 28% metrorragias, 20%

hipermenorrea y un 6% poli menorrea. (10).

El desconocimiento de lo anormal puede provocar que, ante el
acostumbramiento de dichos ciclos, la paciente menosprecie los diagnosticos
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oportunos, por lo que es importante conocer las caracteristicas del ciclo

menstrual en nuestro medio.

Segun este estudio vemos que la presencia de trastornos del ciclo menstrual,
expresa algun problema de salud que puede incapacitar a las pacientes. La
correcta caracterizacion del ciclo menstrual de las mujeres de nuestro medio es
muy importante. Ademas, dar a conocer estos resultados ayudaria a los
profesionales de salud y a la sociedad a prevenir y diagnosticar tempranamente
alguna de estas anormalidades.

Los problemas de la salud femenina no parten solo de la funcién reproductiva
sino también de la variabilidad de las condiciones a las que la mujer esta
sometida a través de su ciclo vital, donde las actividades diarias es una variable

muy importante(11).
Por estos motivos, nos planteamos las siguientes preguntas:

1. ¢Cudl es la prevalencia de trastornos del ciclo menstrual en nuestro

medio?

2. ¢Elconsumo de alcohol, cigarrillo y estimulantes esta asociado a estos

trastornos?

3. ¢El estrés esta involucrado en la presencia de trastornos del ciclo
menstrual en las estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas de

la Universidad de Cuenca, 20167
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IV. JUSTIFICACION

Los trastornos del ciclo menstrual presentan diversas variaciones, lo importante
es determinar y concretar los diversos problemas de la menstruacién y los

factores predisponentes.

Al ser uno de los motivos de consulta en ginecologia frecuente, se debe tener en
cuenta a la mujer como un ser integral, en donde sus actividades diarias, habitos
y antecedentes, pueden o no influir en su estado actual, por lo que es necesario
conocer estadisticamente si existen factores que intervienen o no en los
trastornos del ciclo menstrual para poder hacer un mejor diagndstico diferencial

y encontrar un tratamiento oportuno a la paciente(5).

Sabater y Amilcar en un estudio sobre Alteraciones menstruales en trabajadoras
sanitarias con trabajos a turno en el 2015, Espafia, evidenciaron que el estado
civil y la ocupacion de las participantes también se han visto como caracteristicas
epidemioldgicas involucradas en la presencia de trastornos del ciclo menstrual,

siendo las solteras y las estudiantes las que presentan en su gran mayoria(12).

En un estudio hecho en la Universidad Técnica de Ambato sobre el consumo
del tabaco en el afio 2013, se pudo observar que el 80% de las personas que lo
consumen presentan algun grado de problema genitourinario, entre ellos esta la

amenorrea (13).

En el afio 2011, en un estudio realizado en los estudiantes de enfermeria
(hombres y mujeres) de la Universidad de Cuenca se constato que el 62% de los
estudiantes estdn sometidos a una gran tensiébn con riesgo de padecer
alteraciones emocionales, el 63% nos indica que a mayor situacion de
agotamiento fisico general existe mayor consumo de estimulantes. Los factores
gue producen mayor estrés son: examenes en un 86%, teoria en un 69% y
trabajos en un 66%, concluyendo que a mayor tension mayor es el consumo de

estas sustancias(14) .

En nuestro medio universitario, hay una amplia distribucion de estas

caracteristicas: solteras, nuliparas y estrés. Incluimos también el consumo
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frecuente de alcohol, cigarrillo, estimulantes, por lo que es necesario investigar
si estos estilos de vida son o no factores de riesgo para trastornos del ciclo

menstrual.

Si una mujer se acostumbrara a su ciclo aparentemente normal, poca o nula
importancia le dara al momento del diagndstico de enfermedades. Los factores
gue condicionan el ciclo menstrual pueden aumentar el riesgo de una mujer de
desarrollar otros desoérdenes reproductivos y sus conocimientos acerca de la
menstruacion, ademas tienen un efecto sobre su determinacion y reaccién ante

el mismo(11).

Por estas razones, los trastornos de la menstruacion amerita ser considerada
como un problema de salud publica, y requiere de enfoques preventivos y
curativos mas adecuados, por lo tanto el presente estudio pretende contribuir
con datos de la prevalencia de los trastornos del ciclo menstrual, asociado a
factores como consumo de bebidas energizantes, alcohol y cigarrillo y estrés en
estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad de Cuenca, el
presente estudio puede ser considerada como base para ampliacion de los
resultados aqui expuestos.
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V. FUNDAMENTO TEORICO

El patron del Ciclo Menstrual, viene definido por las siguientes caracteristicas:
duracion de sangrado de 2-7 dias(media 4 dias), un intervalo menstrual de 21-
35 dias (media 28 dias) y una perdida sanguinea de 20-80 cc (media 50 cc)
(5,7,10,15).

Ciclo menstrual normal

El ciclo menstrual normal es producto de la interaccibn de hormonas
hipotalamicas, hipofisarias y ovéricas. El sistema hipotalamo-hipoéfiso-ovarico
(HHO), que se halla en un estado de relativo reposo durante la nifiez, se activa
en la pubertad al aumentar la secrecion de la hormona hipotalamica liberadora
de gonadotrofinas o GnRH. La GnRH se secreta en forma pulsatil e induce la
sintesis y liberacion, también pulsatil, de las gonadotrofinas hipofisarias LH y
FSH que, a su vez, producen actuando en forma coordinada sobre el ovario, la

secrecion de los esteroides sexuales.

El ciclo menstrual es el periodo comprendido entre el comienzo de una
menstruacion y el inicio de la siguiente. Su duracién promedio es de 28 dias y se
divide en dos periodos, la fase folicular, del dia 1 al 14 y la fase latea, del 15 al
28. Entre las dos fases se produce la ovulacion. La fase folicular se caracteriza
por el desarrollo de un conjunto de foliculos de los cuales va a emerger un
dominante: el foliculo destinado a ovular. La maduracion folicular se produce por
el estimulo de la FSH; los foliculos secretan estrogenos, que cuando llegan a un
determinado nivel, hacia la mitad del ciclo, por un servomecanismo de
retroalimentacion positiva inducen un pico de LH y se produce la ovulacion. Los
estrogenos de la fase folicular estimulan la proliferacion del endometrio, lo que
se conoce como su fase proliferativa o estrogénica. Después de la ovulacién, el
foliculo ovulatorio se convierte en cuerpo liteo y comienza a secretar
progesterona, cuya accion es la transformacion glandular del endometrio, que
entra asi en su fase secretoria 0 progestacional. El cuerpo liteo comienza a
declinar alrededor del dia 23 del ciclo y disminuye progresivamente su secrecién

de esteroides, como consecuencia de lo cual se producen transformaciones
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vasculares en el endometrio que llevan a su desprendimiento, es decir, a la

menstruacion.(16)

El cambio de patron del ciclo menstrual esta bajo la influencia del estilo de vida
de la paciente, asi como su nivel de estrés, consumo de estimulantes como:
bebidas energizantes (V220, café, bebidas gaseosas), drogas (anfetaminas,
cocaina). Siendo frecuente encontrar amenorreas, irregularidades y duraciones
cortas del ciclo menstrual. Poco perceptibles por la mujer, pero con una
importante repercusion en la vida productiva de la paciente cuando hablamos de
fertilidad (7,13,17-19).

Las alteraciones mas frecuentes del ciclo menstrual son:

= Amenorrea. Ausencia o interrupcién de la menstruacién. Puede ser
primaria (no se ha producido a los 14-16 afios) o secundaria (ausencia de
regla 6 meses o lo equivalente a 3 ciclos normales).

= Amenorrea por estrés. Este tipo de amenorrea esté vinculado a ciertos
eventos traumaticos como la muerte de un familiar o un divorcio. Sin
embargo, otros eventos mucho menos traumaticos o incluso positivos se
acompafnan de estreés.

= Hipermenorrea: hemorragia uterina excesiva en cantidad, con duracion
del ciclo y de los dias de menstruacion dentro de lo normal.

» Hipomenorrea: poca cantidad, siendo la duracién del ciclo normal y de los
dias de menstruacion normal o menor.

= Menometrorragia: hemorragia excesiva durante la menstruacion y a
intervalos irregulares.

= Menorragia: cantidad excesiva a intervalos regulares. Flujo >80 ml

» Metrorragia: episodios de hemorragias irregulares.

= Opsomenorrea: flujo menstrual infrecuente (ciclos de mas de 35 dias).

* Proiomenorrea: flujo menstrual anormalmente frecuente (ciclos de menos
de 21 dias).

= Oligomenorrea: pocos dias de menstruacion, hemorragia en cantidad
normal.

= Polimenorrea: duracion excesiva de los dias de menstruacion, aunque en

cantidad normal.(20)
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Actualmente las caracteristicas del ciclo menstrual se investigan a través de los
siguientes indicadores, basados en la clasificacion de la Federacion
Internacional de Ginecologia y Obstetricia (FIGO) (4,6,7,15,21-24) se observan

los siguientes datos:

Parametro Clinico Termino Descriptivo Limites Normales
Frecuencia De La Menstruacion Frecuente <24 dias
Normal 24-38 dias
Infrecuente >38 dias
Duracion Del Sangrado Corto <4.5 dias
Normal 4.5-8.0 dias
Prolongado >8.0 dias
Regularidad De La Menstruacion Ausente No Menstrua
Regular Variacion Entre 2-20 Dias
Irregular Variacién >20 Dias
Volumen De Pérdida Mensual De Sangre Alta >80 ml
Normal 5-80 ml
Baja <5 ml

Fuente: Limites de pardmetros menstruales. Clasificacion FIGO (4,15,21)

Siendo este ultimo un valor, volumen de perdida, muy cuestionado debido a la
complejidad de cuantificarlo (4,25,26) por lo que el Colegio Americano de
Obstetricia y Ginecologia (ACOG) prefiere considerar relevante cuando la
cantidad del sangrado menstrual interfiera con la calidad de vida social, fisica y
emocional de la mujer, es decir para diagnosticar una metrorragia. Para que esto

se evidencie es cuando la perdida es igual o mayor a 80 ml (4,21,27).

Por lo que esta caracteristica se cuantific6 mediante PBAC (Pictorial Blood Loss
Assessment Chart), en donde se pide a la paciente que calcule el grado de
saturacion de cada producto sanitario utilizado durante la menstruacion (2,24-
25).
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Hidman (24), encontrd correlaciones positivas entre la menorragia objetiva y la
expulsion de coagulos que miden mas de 3 cm de diametro con el hecho de
cambiar las toallas sanitarias a intervalos menores de tres horas. Al intentar
estandarizar este tipo de valoracion se cre0 la grafica para cuantificar el flujo
menstrual mediante PBAC (Pictorial Blood Loss Assessment Chart), en donde
se pide a la paciente que calcule el grado de saturacion de cada producto
sanitario utilizado durante la menstruacion. A continuacion, se anota el nimero
total de cada producto sanitario en la fila correspondiente durante cada dia de la

menstruacion.

La puntuacion es la siguiente: un punto por cada tampoén ligeramente manchado,
cinco si el manchado es moderado y 10 si se ha empapado. Las toallas se
califican en forma similar con 1, 5 y 20 puntos, respectivamente. Los coagulos
pequefios se califican con un punto, mientras que los grandes se califican con
cinco. Se ha demostrado que un total mayor de 100 puntos por ciclo menstrual

indica una hemorragia mayor de 80 ml.

La puntuacion PBAC es una herramienta simple y precisa que se puede utilizar
en la practica clinica para ayudar a la decision sobre el tratamiento y el

seguimiento (2,24-25).

La presencia de algun tipo de trastorno del ciclo menstrual es de un 10-30% en
mujeres en edad fértil (4,5,28). Rojas y Guevara, en Venezuela 2014, encontrd
valores similares siendo mas frecuente las alteraciones en la duracion del
sangrado (7). En nuestro pais, no hay datos estadisticos referentes a la

prevalencia de los trastornos del ciclo menstrual en edad fértil.

Se considera que el patron del ciclo menstrual en una mujer se va regularizando
a valores normales conforme avanza en edad, hasta disminuir en edades pre
menopausicas y desaparecer en la menopausia, por lo que es importante tener
presente que la falta de regularizacion puede ser expresivo de cualquier
enfermedad de la paciente, ya que la edad es el predictor de la duracion de la

fase folicular y de la duracién de la menstruacioén (4,5,7,10,11).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha identificado el tabaco, el alcohol
y las drogas ilicitas como factores de riesgo de la mala salud. Esta consideraciéon

ha llevado a la OMS a adoptar un enfoque de salud publica para la emision, con
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el objetivo de mejorar la deteccidbn de consumo de sustancias, asi como la

intervencion temprana para el problema (29)

Factores Asociados

Estrés

El estrés, junto al consumo de bebidas energizantes, alcohol y cigarrillo, son
factores influyentes en el eje hipdfisis-hipotalamo-ovario alterando las

caracteristicas individuales del ciclo menstrual (7,11,19,30).

El estrés constituye uno de los problemas de salud mas generalizado
actualmente. Es un fendmeno resultante de la relacién entre la persona y los
eventos de su medio. Se dice que dicho estrés aumenta conforme el estudiante

progresa en sus estudios por el temor al fracaso escolar (11,31-33).

La evaluacién del nivel de estrés en las estudiantes universitarias se realiz
mediante el Cuestionario de Estrés Académico en la Universidad (CEAU) en
donde la dimensién a considerarse sera el nivel de estrés académico
relacionado con la realizacion de tareas, actividades y pruebas de evaluacion
(33,34).

El CEAU (CUESTIONARIO DE ESTRES ACADEMICO EN LA UNIVERSIDAD)
realizado por el departamento de psicologia de la Universitat de Valéncia,
Espafa. Instrumento utilizado para evaluar el estrés académico. Consta, de 19
items de situaciones estresantes en el ambito universitario(34).

Indica el nivel de estrés que te generan las distintas tareas y situaciones
académicas gue se presentan a continuacién. Utiliza una escala de 1 a 5, donde
1 indica que esa tarea no te provoca nada de estrés y 5 que te produce mucho

estrés. Los numeros 2, 3y 4 indican niveles intermedios.

1 2 3 4 5

Nada de estrés Mucho estrés

DEFINICION DE FACTORES

Obligaciones académicas. Nivel de estrés relacionado con la realizacion de

tareas, actividades y pruebas de evaluacion en las distintas materias. Sus

elementos se relacionan con la falta de tiempo para desarrollar las actividades,
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la sobrecarga académica, la realizacion de trabajos obligatorios, el exceso de
responsabilidades por cumplir con las obligaciones académicas y la realizacion
de examenes.

Expediente y perspectivas de futuro. Nivel de estrés generado por la
anticipacion de situaciones o potenciales problemas académicos futuros, tales
como concluir los estudios en los plazos estipulados, obtener calificaciones
elevadas, mantener o conseguir una beca para seguir estudiando, la eleccién de
materias e itinerarios durante la carrera y la presién familiar por obtener buenos
resultados.

Dificultades interpersonales. Nivel de estrés generado por los problemas o
conflictos con compafieros y profesores, asi como el relacionado con la
competitividad académica.

Expresidn y comunicacion de ideas. Nivel de estrés en las situaciones que
exigen exponer y expresar ideas propias, ya sea en la presentacion de trabajos,
la participacion e intervencion en las actividades de clase o interactuar con los

profesores en horario de tutorias. (30,31)

Estructura factorial de la escala

La puntuacion directa en cada factor se obtiene como el sumatorio de los items
individuales que integra:

OA(1,5,6, 8,9, 12, 13)

EF (14, 15, 16, 17, 18, 19)

DI (7,10,11)

EC (2, 3,4)

Este cuestionario ha mostrado una fiabilidad superior a 0,70 (a de Cronbach) y
en cada dimension, se alcanzaron valores de 0,80 (OA); 0,70 (EF); 0,78 (DI); y
0,74 (EC) reflejando su consistencia(33,34).

Con las respuestas marcadas por las estudiantes, se procedié a calcular los
puntajes obtenidos para la posterior interpretacion. Se agrupé en lo siguiente: sin

estrés <46 puntos, estrés moderado 46-62 puntos y estrés grave >62 puntos.
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Alcohol

La ingesta excesiva de alcohol en la mujer provoca cuadros de amenorrea,
disminucién del tamafio ovérico, ausencia del cuerpo luteo con esterilidad
asociada y mayor riesgo de aborto. En teoria, se cree que induce un aumento de
estrogenos, que disminuye la secrecién de FSH, reduce la foliculo-génesis y por
tanto, inhibe la ovulacion (18,35). Aunque no se encontraron datos estadisticos

de asociacion referente al tema.

Cigarrillo

El tabaco contiene mas de 4.000 componentes, algunos de ellos toxicos, como
la nicotina, el cadmio y los hidrocarburos poli ciclicos aromaticos. Los efectos del
tabaco parecen ser dosis-dependientes y reversibles al dejar el consumo. Se ha
constatado que el consumo de al menos 20 tabacos al dia, los ciclos se vuelven
mas cortos (< 25 dias) por un posible aumento del riesgo de anovulacion y la

fase lutea corta (7,17).

Estimulantes

El consumo de estimulantes del sistema nervioso central, es un agravante de la
sintomatologia psiquica que pueda tener una estudiante, y mas adan del estrés
gue pueda padecer(36). Y se ha visto también que estimulantes que tengan
efecto beta adrenérgico , interfieren en la contractibilidad uterina, inhibiéndola,

cambiando las caracteristicas menstruales(37)

Las alteraciones en el ciclo menstrual pueden ser: estructurales, ovulatorias,
enfermedades de coagulacibn o secundaria a consumo de sustancias
(4,6,15,21-24).

Estas seran sefiales de enfermedades futuras, pueden afectar directamente en
la disminucion del rendimiento emocional, fisico y cognitivo de la mujer, incluso

derivar en problemas en la vida fértil de la paciente.
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La presencia de estos trastornos pueden ser debidas a neoplasias, disfunciones
hormonales, traumatismos del aparato reproductor, infeccion, coagulopatias y
complicaciones en el embarazo, por lo tanto, la alteracién del ciclo menstrual es

un signo ginecoldgico comun que se observa en mujeres de cualquier edad (5)

VI. HIPOTESIS

Los trastornos del ciclo menstrual en las estudiantes de la Facultad de Ciencias
Médicas estan asociados al consumo de bebidas energizantes, alcohol, cigarrillo

y estrés académico.
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VIl.  OBJETIVOS

Objetivo General

Determinar la prevalencia de trastornos del ciclo menstrual y factores asociados
en estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad de Cuenca,
2016.

Objetivos Especificos

1. Establecer las caracteristicas demogréficas de la poblacién en estudio:

edad, procedencia, residencia, estado civil

2. Determinar la frecuencia de trastornos del ciclo menstrual; de acuerdo
a: frecuencia, duracion, regularidad y saturacion menstrual en relaciéon

a cada escuela de la Facultad de Ciencias Médicas.

3. Relacionar los trastornos del Ciclo Menstrual con los siguientes
factores: consumo de bebidas energizantes, consumo de alcohol,

consumo de cigarrillo y estrés académico.
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VIll. DISENO M

IX. ETODOLOGICO

Tipo De Estudio

Estudio analitico de corte transversal que se realiz6 en estudiantes de la Facultad

de Ciencias Médicas de la Universidad de Cuenca.

Area De Estudio

La Facultad de Ciencia Médicas, de la Universidad de Cuenca, esta conformada
por la Escuela de Medicina, Enfermeria y Tecnologia Médica, ubicada en la Av.
12 de Abril y Av. El Paraiso.

Este campus oferta con 8 carreras de pregrado:
— Enfermeria (duracion 9 ciclos), 460 estudiantes femeninas,
— Estimulacion Temprana (duracién 9 ciclos), 129 estudiantes femeninas,
— Fonoaudiologia (duracién 9 ciclos), 59 estudiantes femeninas,
— Imagenologia (duracion 9 ciclos), 46 estudiantes femeninas,
— Laboratorio Clinico (duracion 9 ciclos), 112 estudiantes femeninas,
— Medicina y Cirugia (duracion 10 ciclos), 661 estudiantes femeninas,
— Nutricién y Dietética (duracion 9 ciclos), 65 estudiantes femeninas,

— Terapia Fisica (duracion 9 ciclos), 81 estudiantes femeninas.

Universo y Muestra

El nUmero de mujeres estudiantes matriculadas para el periodo septiembre 2016
— febrero 2017 es de N= 1613, de donde se calculé la muestra (n), utilizando el
programa estadistico Epi Info™7, de n=269. , Se adicion6 el 10 % de posibles

pérdidas (30), lo que significa que la muestra total fue de 300 mujeres (n=300).
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La muestra se obtendra mediante muestreo aleatorio estratificado SIMPLE,
repartido proporcionalmente al tamafio de los estratos, es decir proporcional a la

cantidad de estudiantes por cada carrera.

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

Tamafio de la muestra:

Estrato Tamario del estrato Tamarfio de la muestra
ENFERMERIA 460 86
ESTIMULACION TEMPRANA 129 24
FONOAUDIOLOGIA 59 11

IMAGENOLOGIA 46 8

LABORATORIO CLINICO 112 21
MEDICINA 661 123
NUTRICION 65 12
TERAPIA FISICA 81 15
TOTAL 1613 300

Fuente: Epi info

Elaborado por: Parrefio P; Paltan V.

Criterios de Inclusion y Exclusiéon
Criterios de inclusion:

Se incluyeron todas las mujeres estudiantes matriculadas para el periodo
septiembre 2016 — febrero 2017, que aceptaron participar en la investigacion

firmando el consentimiento y asentimiento informado

Criterios de exclusion:

Se excluyeron todas las mujeres estudiantes que han sido diagnosticadas de:
enfermedad endocrina, que usen anticonceptivos hormonales o dispositivos
intrauterinos y aquellas que estén cursando por un embarazo o en periodo de

lactancia.
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Variables

VARIABLE DEPENDIENTE: Trastornos Del Ciclo Menstrual

VARIABLE INDEPENDIENTE: Edad, Estado Civil, Residencia, Procedencia,
consumo de bebidas energizantes, alcohol, cigarrillo y estrés académico.

Operacionalizacién De Variables (Ver Anexo 6)

Método, Técnica E Instrumentos
METODO: Observacional con encuesta dirigida a las estudiantes.

TECNICAS: Se realiz6 previamente una prueba piloto de las encuestas en

poblacién similar al universo a estudiarse para mejorar la calidad del documento.

INSTRUMENTO: La recoleccion de datos se efectud a través de un formulario.
El cual constdé de: datos socio demogréficos, preguntas elaboradas por las
investigadoras (Pilar Parrefio y Viviana Paltan), Test PBAC y el CEAU (Anexo
1).

Procedimientos

El lugar de estudio es la Universidad de Cuenca, Facultad de Ciencias Médicas.
La solicitud de autorizacion para el posterior estudio fue dirigido al Dr. Sergio
Guevara, Decano de la Facultad De Ciencias Médicas, con copias para las

respectivas Direcciones de Escuela.

Se procedio a entregar los oficios respectivos a las autoridades de las escuelas

para que den acceso a la aplicaciéon de los formularios a las estudiantes.

Posteriormente se entregé a las estudiantes el consentimiento, en el cual

constaba el objetivo del estudio y su completa confidencialidad. (Anexo 3, 4).

Una vez firmado el consentimiento informado, se procedi6 a aplicar el formulario

respectivo (Anexo 1)
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Plan De Tabulacion
Los datos obtenidos se tabularon en el programa SPSS V15.00
Se utilizaron tablas simples y de doble entrada.

Se obtuvieron valores de Chi Cuadrado para la asociacion entre las variables
valor p < 0,05 de significancia estadistica. Se determind la razén de prevalencia
(RP), intervalo de confianza y valor de probabilidad (p).

Aspectos Eticos

Se solicitd la aprobacién: del Comité de bioética de la facultad de Ciencias

Médicas de la Universidad de Cuenca

Se obtuvo el permiso respectivo para la aplicacién de la encuesta por parte del

Decano.

Las participantes fueron informadas sobre los objetivos de estudio antes de la

aplicacién de formulario.

Se les indic6 que la informacion es estrictamente confidencial y no fueron
utilizados los nombres ni datos particulares en otros trabajos, ni son expuestos

de ninguna forma.

La recoleccion de datos se llevé a cabo en un ambiente de privacidad donde la
confidencialidad de la informacion recabada en el formulario esté garantizada

por parte de las investigadoras, asi como el respeto absoluto a las encuestadas.

Se respetd su autonomia.
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X.  RESULTADOS

Tabla# 1
Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segUn caracteristicas
demograficas
DISTRIBUCION SEGUN CARACTERISTICAS ESTADISTICA
DEMOGRAFICAS DESCRIPTIVA
FRECUENCIA %
NUMERO DE MUJERES ENCUESTADAS 300 100
17 7 2,3
19 37 12,3
20 68 22,7
21 38 12,7
EDAD (afios cumplidos) 22 38 12,7
23 61 20,3
24 22 7,3
25 21 7,0
26 8 2,7
Soltera 269 89,7
Casada 24 8,0
ESTADO CIVIL Viuda 0 0,0
Divorciada 0 0,0
Unioén libre 7 2,3
Cantén Cuenca 219 73,0
PROCEDENCIA Otro Cantdn en el Azuay 37 12,3
Otra provincia 44 14,7
Otro pais 0 0,0
Urbana 263 87,7
RESIDENCIA Rural 37 12,3
TOTAL 300 100,00

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V.

Interpretacion: La media de edad se encontraba en los 20 afios, siendo el 89.7% solteras, 73

% residentes del cantdn cuenca y 87.7% residente en la zona urbana.
Tabla #2
Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segiin menarquia

MENARQUIA FRECUENCIA %

<11 afios 29 9,7

11-15 afios 234 78,0

>15 afios 37 12,3
TOTAL 300 100,00

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V.

Interpretacion: El rango de edad de menarquia (primera menstruacion) esta entre los

11 a 15 afios en el 78% de las participantes.

30
PILAR ALEJANDRA PARRENO CASTILLO
VIVIANA MARCELA PALTAN ZHINGRE



UNIVERSIDAD DE CUENCA

Tabla #3

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segun: frecuencia del
ciclo menstrual y escuelas

FRECUENCIA DE LA MENSTRUACION

ESCUELAS Frecuente* % Normal** % Infrecuente*** % Total %
6 2,0% 58 19,3% 22 7,3% 86 28, 7%
Enfermeria
Medicina 20 6,7% 89 29,7% 14 4, 7% 123 41,0%
Estimulacién 0 0,0% 15 5,0% 9 3,0% 24 8,0%
temprana
Fonoaudiologia 1 ,3% 9 3,0% 1 3% 11 3,7%
Imagenologia 0 0,0% 8 2,7% 0 0,0% 8 2,7%
Laboratorio clinico 14 4.7% 7 2,3% 0 0,0% 21 7,0%
Nutriciéon 1 ,3% 11 3,7% 0 0,0% 12 4,0%
Terapia fisica 0 0,0% 15 5,0% 0 0,0% 15 5,0%
Total 42 14,0% 212 70,7% 46 15,3% 300 100,0%

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V.

*Frecuente: < 24 dias, **Normal: 24 a 38 dias, ***Infrecuente: > 38 dias.
Interpretacion: La frecuencia del ciclo menstrual normal (24 a 38 dias) ocurre en el 70.7%
de las encuestadas, el 15.33% tiene una duracién infrecuente o mayor de 38 dias, y el

149% tiene una duracién frecuente o menores de 24 dias.

Tabla # 4

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segun: duracion
sangrado menstrual y escuelas

DURACION SANGRADO MENSTRUAL

ESCUELAS Cortor % Normal** % Total %

Enfermeria 14 4,7% 72 24,0% 86 28, 7%
Medicina 60 20,0% 63 21,0% 123 41,0%

Estimulacion temprana 0 0,0% 24 8,0% 24 8,0%

Fonoaudiologia 8 2, 7% 3 1,0% 11 3, 7%

Imagenologia 7 2,3% 1 3% 8 2, 7%
Laboratorio clinico 7 2,3% 14 4,7% 21 7,0%
Nutricién 9 3,0% 3 1,0% 12 4,0%
Terapia fisica 0 0,0% 15 5,0% 15 5,0%
Total 105 35,0% 195 65,0% 300 100,0%

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V.

*Corto: < 4 dias, *Normal: 5 a 7 dias.
Interpretacién: La duracién del sangrado menstrual normal (24 a 38 dias) ocurre en
el 65% de las encuestadas, el 35% tiene una duracién corta (menor a 4 dias).
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Tabla #5

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segun: regularidad del
ciclo menstrual y escuelas

REGULARIDAD CICLO MENSTRUAL

ESCUELAS Ausente* % Regular** % Irregular*** % Total %

Enfermeria 23 7,7% 34 11,3% 29 9,7% 86 28,7%
Medicina 8 2,7% 72 24,0% 43 14,3% 123 41,0%

Estimulacion temprana 0 0,0% 8 2,7% 16 5,3% 24 8,0%

Fonoaudiologia 0 0,0% 9 3,0% 2 7% 11 3,7%
Imagenologia 0 0,0% 7 2,3% 1 3% 8 2, 7%
Laboratorio clinico 0 0,0% 7 2,3% 14 4,7% 21 7,0%
Nutricion 1 3% 11 3,7% 0 0,0% 12 4,0%
Terapia fisica 0 0,0% 7 2,3% 8 2,7% 15 5,0%
Total 32 10,7% 155 51,7% 113 37,6% 300 100,0%

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V.

*Ausente: No sangrado, **Regular: Variacion entre 2 a 20 dias, ***Irregular: Variacion > 20 dias

Interpretacidn: El ciclo menstrual ausente (amenorrea) ocurre en el 10.7% de los
casos, el regular se da en el 51.7% de los casos y el irregular en el 37.6% del total de

los casos.

Tabla # 6

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 201, segun: saturacién
menstrual y escuelas.

ESCUELAS SATURACION MENSTRUAL
<goml % >80 ml % Total %

Enfermeria 72 24,0% 14 4,7% 86 28,7%
Medicina 80 26,7% 43 14,3% 123 41,0%
Estimulacion temprana 24 8,0% 0 0,0% 24 8,0%
Fonoaudiologia 9 3,0% 2 % 11 3, 7%
Imagenologia 8 2, 7% 0 0,0% 8 2,7%
Laboratorio clinico 21 7,0% 0 0,0% 21 7,0%
Nutricion 12 4,0% 0 0,0% 12 4,0%
Terapia fisica 15 5,0% 0 0,0% 15 5,0%

Total 241 80,3% 59 19,7% 300 100,0%

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V.

Interpretacién: La saturacion menstrual menor a 80 ml ocurre en el 80.33% de los

casos y el 19.7% mayor de 80 ml de saturacién menstrual.
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Tabla# 7

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 201, segin: consumo de
alcohol, cigarrillo y estimulantes

CONSUMO ESTADISTICA DESCRIPTIVA
Frecuencia %
ALCOHOL Si 202 67,3
No 98 32,7
CIGARRILLO Si 45 15
No 255 85
ESTIMULANTES Si 128 42,7
No 172 57,3
Total 300 100,00

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V.

Interpretacion: El consumo de alcohol corresponde al 67,3%. El consumo de cigarrillo
es de 15% vy bebidas estimulantes el 42.7%.

Tabla # 8

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segun: consumo de
alcohol y frecuencia del ciclo menstrual

CONSUMO DE FRECUENCIA CICLO MENSTRUAL Total 0%
ALCOHOL 0
Frecuente* % Normal** % Infrecuente*** %
SI 28 9,33 150 50,00 24 8,00 202 67,33
NO 14 4,67 62 20,67 22 7,33 98 32,67
Total 42 14,00 212 70,67 46 15,33 300 @ 100,00

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V.

*Frecuente: < 24 dias, **Normal: 24 a 38 dias, ***Infrecuente: > 38 dias.

Interpretacidn: De las mujeres encuestadas, el 67.33% consumen alcohol, de las cuales el
8% presentan sagrado menstrual infrecuente (>38 dias) y el 9.33% presentan ciclo menstrual

frecuente.
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Tabla# 9

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segin consumo de
cigarrillos y frecuencia del ciclo menstrual.

CONSUMO DE FRECUENCIA DEL CICLO MENSTRUAL
CIGARRILLO Total %
Frecuente* % Normal** % Infrecuente*** %
Si 7 2,3 30 10 8 2,7 45 15
NO 35 11,7 182 60,7 38 12,7 255 85
Total 42 14 212 46 15,3 300 100
70,7

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

*Frecuente: < 24 dias, *Normal: 24 a 38 dias, ***Infrecuente: > 38 dias.
Interpretacién: De las mujeres encuestadas, el 15% de ellas han consumido cigarrillo, de las
cuales el 2.7% presentan su ciclo menstrual Infrecuente (>38 dias) y el 2.3% ciclo menstrual

frecuente.

Tabla #10
Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segun: consumo de

estimulantes y frecuencia del ciclo menstrual

FRECUENCIA DEL CICLO MENSTRUAL
CONSUMO DE Total %
ESTIMULANTES Frecuente* Normal** Infrecuente***

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %

Sl 14 4,7 82 27,3 32 10,7 128 42,7
NO 28 9,3 130 43,3 14 4,7 172 57,3
Total 42 14 212 70,7 46 15,3 300 100

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

*Frecuente: < 24 dias, **Normal: 24 a 38 dias, ***Infrecuente: > 38 dias.

Interpretacion: De las mujeres encuestadas, el 42.7% consumen estimulantes (bebidas
energizantes), de las cuales el 10.7% presenta ciclo menstrual infrecuente (>38 dias) y el 4,7%

ciclo menstrual frecuente.
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Tabla # 11

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segln: estrés
académico y frecuencia del ciclo menstrual

FRECUENCIA CICLO MENSTRUAL

ESTRES ACADEMICO Frecuente* Normal** Infrecuente***
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Total
SIN ESTRES 0 0 77 25,7 15 5 92
ESTRES MODERADO 35 11,7 96 32 24 8 155
ESTRES GRAVE 7 2,3 39 13 7 2,3 53
TOTAL 42 14 212 70,7 46 15,3 300

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

*Frecuente: < 24 dias, **Normal: 24 a 38 dias, ***Infrecuente: > 38 dias.

Interpretacion: De las mujeres encuestadas, el 51.7% estuvieron sometidas a estrés
académico moderado, de las cuales el 8% presentaron el ciclo menstrual infrecuente (>38 dias)
y el 11.7% ciclo menstrual frecuente.
Tabla # 12
Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segun: consumo de

alcohol y duracion del ciclo menstrual

DURACION SANGRADO MENSTRUAL

CONSUMO DE Corto* Normal** Total
ALCOHOL
Frecuencia % Frecuencia %
Si 75 25 127 42,3 202
No 30 10 68 22,7 98
Total 105 35 195 65 300

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

*Corto: < 4 dias, **Normal: 5 a 7 dias.
Interpretacion: De las mujeres encuestadas que consumen alcohol, el 42,3% no presentd
alteracion en la duracién de su sangrado menstrual, mientras que el 25% presentd sangrado

menstrual corto (<4 dias)
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Tabla #13

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segun: consumo de
cigarrillos y duracién del ciclo menstrual

DURACION DE SANGRADO MENSTRUAL

CONSUMO DE " = Total %
CIGARRILLO Corto Normal
Frecuencia % Frecuencia %
Si 8 2,7 37 12,3 45 15
No 97 32,3 158 52,7 255 85
Total 105 35 195 65 300 100

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

*Corto: < 4 dias, **Normal: 5 a 7 dias.

Interpretacion: De las mujeres encuestadas que consumen cigarrillo, el 12,3% no presento

alteracion en su sangrado menstrual y el 2.7% presentd sangrado menstrual corto (<4dias).

Tabla # 14

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segun: consumo de
estimulantes y duracion del ciclo menstrual

DURACION DE SANGRADO MENSTRUAL

CONSUMO DE
ESTIMULANTES Corto* Normal** Total %
Frecuencia % Frecuencia %
Si 52 17,3 76 25,3 128 42,7
No 53 17,7 119 39,7 172 57,3
Total 105 35 195 65 300 100

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

*Corto: < 4 dias, **Normal: 5 a 7 dias.
Interpretacion: De las mujeres encuestadas que consumen estimulantes (bebidas
energizantes), de ellas el 25.3% la duracién de su sangrado menstrual fue normal, mientras que

el 17.3% present6 duracion <4 dias del mismo.
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Tabla# 15

Distribucion de 300 estudiantes menstrual de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segun:
estrés académico y duracion del sangrado

DURACION SANGRADO MENSTRUAL

) i Total %
ESTRES ACADEMICO
Corto* Normal**
Frecuencia % Frecuencia %

SIN ESTRES 31 10,3 61 20,3 92 30,7

ESTRES MODERADO 53 17,7 102 34 155 51,7

ESTRES GRAVE 21 7 32 10,7 53 17,6

Total 105 35 195 65 300 100

GL2 p: 0,737

Chi-cuadrado de Pearson: 0,611

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

*Corto: < 4 dias, *Normal: 5 a 7 dias.

Interpretacion: De las mujeres encuestadas, 155 estuvieron sometidas a estrés académico
moderado, de las cuales 53 (17.7%) presentaron la duracién del sangrado menstrual corto <4
dias. Por lo tanto NO existe una diferencia estadisticamente significativa p=0,737; entre el estrés

académico y la duracién del sangrado menstrual.

Tabla # 16

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segun: consumo de
alcohol y regularidad del ciclo menstrual

REGULARIDAD DEL CICLO MENSTRUAL

CONSUMO DE Ausente* Regular* Irregular* Total %
ALCOHOL - . .
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %
Si 16 5,3 110 36,7 76 25,3 202 67,3
No 16 53 45 15 37 12,3 98 32,7
Total 32 10,7 155 51,7 113 37,7 300 100
Chi cuadrado de Pearson GL 2 p: 0,071
5,302

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

*Ausente: No sangrado, **Regular: Variacion entre 2 a 20 dias, ***Irregular: Variacion > 20 dias

Interpretacion: De las mujeres encuestadas, 202 mujeres consumen alcohol, de las cuales
16 presentan amenorreay 76 presentan irregularidad en su ciclo menstrual (variacion >20 dias).
Por lo tanto NO existe una diferencia estadisticamente significativa p=0,071; entre el consumo

de alcohol y la regularidad del ciclo menstrual.
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Tabla # 17

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segun: consumo de
cigarrillos y regularidad del ciclo menstrual

REGULARIDAD DEL CICLO MENSTRUAL

Ausente* Regular** Irregular** Total %
CONSUMO DE
CIGARRILLOS
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %
Si 0 0 30 10 15 5 45 15
No 32 10,7 125 41,7 98 32,7 255 85
Total 32 10,7 155 51,7 113 37,7 300 100

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

*Ausente: No sangrado, **Regular: Variacion entre 2 a 20 dias, ***Irregular: Variacién > 20 dias

Interpretacién: De las mujeres encuestadas que consumen cigarrillo, el 5% han presentado
irregularidad en su ciclo menstrual (variacion >20 dias), el 10% no presento alteracion en el

mismo Yy no se registraron casos de amenorrea en este grupo; por lo tanto, no se puede concluir.

Tabla # 18

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segun: consumo de
estimulantes y regularidad del ciclo menstrual

CONSUMO DE REGULARIDAD DEL CICLO MENSTRUAL
ESTIMULANTES Total %
Ausente* Regular** Irregular***
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %
Si 0 0 66 22 62 20,7 128 42,7
No 32 10,7 89 29,7 51 17 172 57,3
Total 32 10,7 155 51,7 113 37,7 300 100

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

*Ausente: No sangrado, **Regular: Variacion entre 2 a 20 dias, ***Irregular: Variacion > 20 dias

Interpretacidn: De las mujeres que se encuestaron que consumen estimulantes (bebidas
energizantes), el 20.7% presentaron irregularidad en su ciclo menstrual y el 22% presento su

ciclo menstrual de manera regular. No se registraron casos de amenorrea en este grupo.
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Tabla #19

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segun: estrés
académico y regularidad del ciclo menstrual

REGULARIDAD DEL CICLO MENSTRUAL

ESTRES ACADEMICO Ausente* Regular* Irregular Total %
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %
SIN ESTRES 16 53 53 17,7 23 7,7 92 30,7
ESTRES MODERADO 8 2,7 78 26 69 23 155 | 51,7
ESTRES GRAVE 8 2,7 24 8 21 7 53 17,6
Total 32 10,7 155 51,7 113 37,7 300 100
Chi-cuadrado de Pearson: 16,283 GL4 p: 0,003

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

*Ausente: No sangrado, **Regular: Variacion entre 2 a 20 dias, ***Irregular: Variacion > 20 dias

Interpretacidn: De las mujeres encuestadas, 155 de ellas estuvieron sometidas a estrés

académico moderado, de las cuales el 23% presentaron ciclo menstrual irregular (>20 dias). Por
lo tanto Sl existe una diferencia estadisticamente significativa p=0,003; entre el estrés académico
y la regularidad del ciclo menstrual

Tabla # 20

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segun: consumo de
alcohol y saturacion menstrual

SATURACION MENSTRUAL

CONSUMO DE <80 ml >80 ml Total %
ALCOHOL Frecuencia % Frecuencia %
Si 173 57,7 29 9,7 202 67,3
No 68 22,7 30 10 98 32,7
Total 241 80,3 59 19,7 300 100

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

Interpretacidn: De las mujeres encuestadas que consumen alcohol, el 57.7% presentd la
saturaciéon menstrual <80 ml y el 9.7% de ellas presentan una saturacién menstrual >80 ml

(Menorragia).
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Tabla # 21

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segin consumo de
cigarrillos y saturacion menstrual

SATURACION MENSTRUAL

CONSUMO DE
CIGARRILLOS <80 ml >80 ml Total %
Frecuencia % Frecuencia %
Si 38 12,7 7 2,3 45 15
No 203 67,7 52 17,3 255 85
Total 241 80,3 59 19,7 300 100

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

Interpretacion: De las mujeres encuestadas que consumen cigarrillos, el 12.7% presentaron

la saturacion menstrual <80 ml, mientras que el 2.3% presentd un flujo menstrual >80 ml

considerado como Menorragia.

Tabla # 22

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segin consumo de
estimulantes y saturacién menstrual

SATURACION MENSTRUAL

CONSUMO DE Z80mi >8omi Total %
ESTIMULANTES m m
Frecuencia % Frecuencia %
Si 98 32,7 30 10 128 42,7
No 143 47,7 29 9,7 172 57,3
Total 241 80,3 59 19,7 300 100

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

Interpretacién: De las mujeres encuestadas que consumen estimulantes (bebidas

energizantes) el 10% de ellas presento flujo menstrual > 80 ml (menorragia).

40

PILAR ALEJANDRA PARRENO CASTILLO
VIVIANA MARCELA PALTAN ZHINGRE



i
i

%—
PPN
i |

MBSO 1

=] UNIVERSIDAD DE CUENCA

-
-

Tabla # 23

Distribucion de 300 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas, Cuenca 2016, segun: estrés
académico y saturacion menstrual

SATURACION MENSTRUAL

ESTRES ACADEMICO <80ml >80mi Total %
Frecuencia % Frecuencia %
SIN ESTRES 77 25,7 15 5 92 30,7
ESTRES MODERADO 119 39,7 36 12 155 51,7
ESTRES GRAVE 45 15 8 2,7 53 17,6
Total 241 80,3 59 19,7 300 100
GL 2 p: 0,272

Chi-cuadrado de Pearson: 2,602

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

Interpretacion: De las mujeres encuestadas, 53 se encuentran sometidas a estrés académico
grave, de las cuales 8 (2.7%) de ellas presentan una saturacion menstrual >80 ml (Menorragia).
Por lo tanto NO existe una asociacion estadisticamente significativa p=0,272; entre el estrés

académico y la saturacién menstrual.
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Tabla # 24

RAZON DE PREVALENCIA ENTRE TRASTORNOS DEL CICLO MENSTRUAL Y CONSUMO DE
ALCOHOL EN 300 ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS, CUENCA 2016.

Consumo Frecuencia del ciclo Razén de Prevalencia GL 2 p
de alcohol menstrual Total 95%
Anormal* Normal
Si 52 | 17,30% | 150 | 50,00% | 202 | 67,30%
0,7 3,84 0,049
No 36 12,00% 62 20,70% 98 32,70% (IC 0,493 — 0,994)
TOTAL 88 29,30% | 212 | 70,70% | 300 | 100,00%

Duracion de la menstruacion

Total
Anormal** Normal
Si 75 | 25,00% | 127 | 42,30% | 202 | 67,30%
1,096 1,232 | 0,267
No 30 | 10,00% | 68 | 22,70% | 98 32,70% (IC 0,935 — 1,285)
TOTAL 105 | 35,00% | 195 | 65,00% | 300 | 100,00%
Saturacién menstrual
- Total
Normal Menorragia***
Si 173 | 57,70% | 29 9,70% | 202 | 67,30%
0,468 11,03 | 0,0009
No 68 22,70% 30 10,00% 98 32,70% (IC 0,299 — 0,735)
TOTAL 241 | 80,30% | 59 | 19,70% | 300 | 100,00%
Regularidad del ciclo
menstrual Total
Irregular**** Regular
Si 92 | 30,70% | 110 | 36,70% | 202 | 67,30%
0,84 1,92 0,16
No 53 | 17,70% | 45 | 15,00% | 98 32,70% (IC 0,66-1,06)
Total 145 | 48,30% | 155 | 51,70% | 300 | 100,00%

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

*Anormal: Se agrup6 estudiantes con ciclo menstrual Frecuente (< 24 dias) + Infrecuente (> 38 dias).

**Anormal: Corto (< 4 dias).

***Menorragia: Saturacién menstrual >80 ml

***¥|rregular: Se agrup6 estudiantes con ciclo menstrual Ausente (No sangrado) + Irregular (variacién > 20 dias)

Interpretacién: No se puede definir razén de prevalencia, no se identifica el

riesgo. Intervalo de confianza, el indice inferior es menor de la unidad
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Tabla # 25

RAZON DE PREVALENCIA ENTRE TRASTORNOS DEL CICLO MENSTRUAL Y CONSUMO DE
ESTIMULANTES EN 300 ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS, CUENCA 2016.

Consumo de Frecuencia ciclo menstrual
estimulantes
*Anormal Normal
Si 46 15,30%
No 42 | 14,00% @ 130
Total 88 29,30% @ 212
Regularidad del ciclo
menstrual
**|rregular Regular
Si 62 | 20,70%
No 83 | 27,70%
Total 145 | 48,30% @ 155

27,30% | 128

43,30% | 172

70,70% | 300

22,00% | 128

29,70% | 172

Saturacién menstrual

Normal
Si 98 @ 32,70%
No 143 | 47,70%
Total 241 | 80,30%

30
29
59

51,70% @ 300

***Menorragia

10,00% | 128
9,70% @ 172

19,70% | 300

Duraciéon sangrado menstrual

***xAnormal
Si 52 17,30%
No 53 17,70%
Total 105 | 35,00%

119
195

Normal

25,30% @ 128

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.

Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

*Anormal: Se agrup6 estudiantes con ciclo menstrual Frecuente (< 24 dias) + Infrecuente (> 38 dias).
**|rregular: Se agrupé estudiantes con ciclo menstrual

***Menorragia: Saturacién menstrual >80 ml

**+*Anormal: Corto (< 4 dias)

39,70% | 172
65,00% & 300

Total

42,70%
57,30%
100,00%

Total

42,70%
57,30%
100,00%

Total

42,70%
57,30%
100,00%

Total
42,70%
57,30%
100,00%

Ausente (No sangrado) + Irregular

Razé6n de
Prevalencia 95%

1,47 (IC 1,03 — 2,088)

1,003 (IC 0,79 — 1,27)

1,39 (IC 0,88 — 2,19)

1,31 (IC 0.97 — 1,79)

GL2

4,69

0,001

2.009

3,1

0,0302

0,9752

0,156

0,0781

(variacion > 20 dias)

Interpretacion: Esta tabla relaciona el consumo de estimulantes y trastornos de la

menstruacién de acuerdo a frecuencia, regularidad, cantidad y duracién, obteniendo

gue: el consumo de estimulantes del sistema nervioso y la frecuencia anormal del ciclo

menstrual demuestra que es un factor de riesgo de 47%

m4&s en comparacion a las

estudiantes que no consumen estimulantes. (RP: 1,47; 1C 95%: 1,03 — 2,088; p: 0,0302).

Es decir su ciclo menstrual muestra una variabilidad de < 24 diasy > 38 dias.

PILAR ALEJANDRA PARRENO CASTILLO
VIVIANA MARCELA PALTAN ZHINGRE



UNIVERSIDAD DE CUENCA

Tabla # 26

RAZON DE PREVALENCIA ENTRE TRASTORNOS DEL CICLO MENSTRUAL Y CONSUMO DE
CIGARRILLO EN 300 ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS, CUENCA 2016.

Consumo de Regularidad del ciclo Razén de Prevalencia GL 2 p
cigarrillos menstrual Total 95%
Irregular* Regular
Si 15 5,00% 30 | 10,00% 45 15,00%
No 130 | 43,30% | 125 | 41,70% | 255 85,00% 0,65 (IC 0,42 - 1,005) 477 1002
Total 145 | 48,30% | 155 | 51,70% | 300 | 100,00%
Saturacién menstrual
- Total
Normal Menorragia**
Si 38 | 12,70% 7 2,30% 45 15,00%
No 203 | 67,70% 52 | 17,30% | 255 85,00% o0t (1S Eher? = o5) 05 | 045
Total 241 | 80,30% 59 | 19,70% | 300 | 100,00%

Fuente: Formulario de recoleccién de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan

*Irregular: Se agrupé estudiantes con ciclo menstrual Ausente (No sangrado) + Irregular (variacién > 20 dias)

**Menorragia: Saturacion menstrual >80 ml
Interpretacion: No se puede definir razén de prevalencia, no se identifica el riesgo.

Intervalo de confianza, el indice inferior es menor de la unidad

Tabla # 27

RAZON DE PREVALENCIA ENTRE TRASTORNOS DEL CICLO MENSTRUAL Y ESTRES ACADEMICO
EN 300 ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS, CUENCA 2016.

) FRECUENCIA CICLO Razén de Prevalencia 95% GL 2 P
ESTRES MENSTRUAL Total
ACADEMICO | Anormal* Normal
- 2,15 10,86 | 0,001
ESTRES 73 | 24,30% | 135 | 45,00% | 208 | 69,30% (IC 1,30 — 3,54)
SIN ESTRES 15 5,00% 77 | 25,70% | 92 30,70%
Total 88 | 29,30% | 212 | 70,70% | 300 | 100,00%
REGULARIDAD DEL CICLO
MENSTRUAL Total
Irregular** Regular
ESTRES 106 | 35,30% | 102 | 34,00% | 208 | 69,30% 1,2 1,87 0,17
z (IC 0,91 -1,57)
SIN ESTRES | 39 | 13,00% | 53 | 17,70% | 92 | 30,70%
Total 145 | 48,30% | 155 | 51,70% | 300 | 100,00%

Fuente: Formulario de recoleccion de datos.
Elaborado por: Parrefio P; Paltan V

*Anormal: Se agrupo6 estudiantes con ciclo menstrual Frecuente (< 24 dias) + Infrecuente (> 38 dias).
**|rregular: Se agrupd estudiantes con ciclo menstrual Ausente (No sangrado) + Irregular (variacién > 20 dias)

Interpretacion: Esta tabla relaciona el nivel de estrés y trastornos de la menstruacion

de acuerdo a frecuencia, regularidad, cantidad y duracidén, obteniendo que las personas
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con estrés presentan 100% mas el riesgo de tener una frecuencia anormal (< 24 dias y
> 38 dias) del ciclo menstrual, ( RP: 2,15; IC 95%:1,30 — 3,54, p: 0,0010).
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Xl. DISCUSION

El cambio de patron del ciclo menstrual esta bajo la influencia del estilo de vida
de la paciente, asi como su nivel de estrés, consumo de bebidas energizantes.
Siendo frecuente encontrar amenorreas, irregularidades y duraciones cortas del
ciclo menstrual. Poco perceptibles por la mujer, pero con una importante
repercusion en la vida productiva de la paciente cuando hablamos de fertilidad
(7,13,17-19)

El consumo de alcohol es alto, pues corresponde al 67,3%. El consumo de

cigarrillo es de 15% vy bebidas estimulantes el 42.7%.

Trastorno del ciclo menstrual

En un estudio preliminar realizado en 180 mujeres en Venezuela, se obtuvo un
porcentaje de alteraciones en duracion del ciclo menstrual (frecuentes vs
infrecuentes) de 3,9 y 1,1 % respectivamente. Tanto la duracion del ciclo
menstrual como del sangrado, estan teéricamente, dentro de lo normal, sin
embargo, la alteracion de la duracién del sangrado menstrual fue reportada en
el 42,3 % y la alteracion de la frecuencia de la menstruacion, apenas en el 5 %
de la poblacion. Esto nos indicaria que a pesar de que dicha poblacién se
encuentra por debajo del rango de riesgo de patologias asociadas, el porcentaje
de variabilidad en términos de la duracién del sangrado, es importante y debe
considerarse. (10)
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En este proyecto de investigacion los resultados revelaron que en relacion a la
frecuencia del ciclo menstrual el 15.33% de las encuestadas presentan una
frecuencia >38 dias, y el 14% el ciclo menstrual <24 dias. En cuanto a la duracion
del ciclo menstrual el 65% resultaron dentro de lo normal, y el 35% con una
duracion corta, es decir, <4 dias. La regularidad del ciclo menstrual el 10,66% de

las mujeres estudiantes presenté amenorrea.

En teoria, se cree que induce un aumento de estrégenos, que disminuye la
secrecion de FSH, reduce la foliculo-génesis y por tanto, inhibe la ovulacién
(18,35). Aunque no se encontraron datos estadisticos de asociacion referente al

tema.

En esta investigacion se obtuvieron los siguientes resultados, de las 300 mujeres
estudiantes encuestadas, 202 consumen alcohol, de las cuales el 8 %
presentaron alteracion en la frecuencia de su ciclo menstrual, es decir, >38 dias.
El 9,7% de las mujeres que consumen alcohol, presentaron menorragia
(saturacion menstrual >80 ml). Pero no existen datos estadisticos de

investigaciones previas para comparaciones.

Cigarrillo

En el mismo estudio mencionado anteriormente realizado en 180 mujeres en
Venezuela, mediante la prueba de Mann-Whitney (P>0,05), la frecuencia de la
menstruacion en las fumadoras fue de 28,14 + 4,05 dias; R=21-35. En las no
fumadoras fue de 28,91 = 7,67; R=19-120. El sangrado menstrual promedio en
las fumadoras, fue de 4,29 + 1,11; R=3-6 dias y en las no-fumadoras fue de 4,79
+ 1,27; R=2-10 dias, sin diferencias estadisticamente significativas en ninguna

de las dos comparaciones.
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En nuestra investigacion, pudimos constatar que el hecho de consumir cigarrillo
regularmente, el 2.7% presentaba la duracion de su sangrado menstrual corto <
4 dias, al comparar con el estudio mencionado, tienen relacién con el promedio
de dias en las fumadoras. En relacion a la regularidad del ciclo menstrual el 5%
presenta irregularidad, es decir, variacion de > 20 dias, pero para esta asociacion

alun no se cuentan con estudios.

Estrés académico y Consumo de estimulantes

Nufez, en el afio de 1991 realiza un estudio sobre trastornos menstruales en
estudiantes universitarias, y en 1999 realiza otro estudio sobre Alteraciones del
ciclo menstrual en internas y residentes en el pais de Venezuela en donde
encontraron 27,15% de su poblacion estudiada con alteraciones del ciclo
menstrual y de estos, hallaron 14% con oligomenorrea y un 13% con amenorrea.
Sin embargo observaron que el factor principalmente de las alteraciones

reportadas se debian a causas psiquicas tipo estrés (7-9).

En el afio 2011, en un estudio realizado en los estudiantes de enfermeria
(hombres y mujeres) de la Universidad de Cuenca se constaté que el 62% de los
estudiantes estdn sometidos a una gran tensiébn con riesgo de padecer
alteraciones emocionales, el 63% nos indica que a mayor situacién de
agotamiento fisico general existe mayor consumo de estimulantes. Los factores
gue producen mayor estrés son: examenes en un 86%, teoria en un 69% vy
trabajos en un 66%, concluyendo que a mayor tension mayor es el consumo de

estas sustancias(14) .
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En este proyecto de investigacion, el 10,7% de las encuestadas que
consumieron bebidas energizantes (estimulantes) presentaron ciclo menstrual
infrecuente (>38 dias), en el 20,7% se observo irregularidad en su ciclo

menstrual (>20 dias)

El 8% de las encuestadas que se encontraban sometidas a estrés académico
moderado, presentaron ciclo menstrual infrecuente (>38 dias), el 23% sometidas
al mismo tipo de estrés académico presentaron irregularidad en su ciclo

menstrual (variacion de > 20 dias).
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Xll.  CONCLUSIONES

Se estudid una muestra a 300 mujeres estudiantes matriculadas en la
Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad de Cuenca, en el periodo
Septiembre 2016- Febrero 2017, con una media de edad de 20 afios y
con un desvio estandar de 2,033 afios de edad

Se constaté que la mayoria de las mujeres encuestadas fueron solteras,
residente y procedente del cantdon Cuenca, presentando un rango de

menarquia de 11 a 15 afos.

Se evidencia que existe un alto consumo de alcohol.

Los resultados de nuestra investigacion revelaron que en relaciéon a la
frecuencia del ciclo menstrual el 15.33% de las encuestadas presentan
una frecuencia >38 dias, ala duracién del ciclo menstrual el 35% presenta
duracion corta, es decir, <4 dias, el 10,66% presentd0 amenorrea y el
19,67% presentaron alteracion en la saturacion menstrual, con sangrado

>80 ml (menorragia)

Se confirmd que al consumir cigarrillo regularmente, las participantes

presentaba la duracién del sangrado menstrual corto (< 4 dias)

Al estar sometidas a situaciones de estrés académico moderado las
encuestadas presentaron su ciclo menstrual infrecuente (>38 dias),
irregular (variacion de > 20 dias). Y las que consumieron bebidas
energizantes (estimulantes), se observo alteracion con las mismas

caracteristicas.
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e El consumo de estimulantes del sistema nervioso demuestra que es un
factor de riesgo de 47% mas en comparacion a las estudiantes que no
consumen estimulantes en relacion a frecuencia anormal del ciclo

menstrual.

e Las personas con estrés presentan 100 % mas el riesgo de tener una

frecuencia anormal (< 24 dias y > 38 dias) del ciclo menstrual.
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Xlll.  RECOMENDACIONES

e Brindar informacion sobre el ciclo menstrual, sus condiciones, su

importancia y su repercusion en el estilo y calidad de vida de las mujeres.

e Concienciar sobre los efectos que estos trastornos provocan, no solo a la
poblacién femenina en edad reproductiva, sino al personal de salud en

general para su prevencion

e Capacitar a la poblacién femenina lo que podria catalogarse normal,
irregular, infrecuencia para su deteccidén precoz de condicionantes de

alerta para que se optimice su calidad de vida.

e Invitar a las autoridades a continuar con mas estudios de posibles factores

asociados en relacion a los trastornos del ciclo menstrual.
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Anexo 1 Encuesta

XV.

UNIVERSIDAD DE CUENCA

ANEXOS

UNIVERSIDAD DE CUENCA

Fons | TR @Pﬂ! PIESI0ENTS

UNIERSIDAD DE CUEN

=

FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

ESCUELA DE MEDICINA

PREVALENCIA DE TRASTORNOS DEL CICLO
MENSTRUAL Y FACTORES ASOCIADOS EN

ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS

MEDICAS, UNIVERSIDAD DE CUENCA. 2016

INSTRUCCION: Marque con una “x” sobre la palabra seguin su respuesta o

complete con letra legible en donde corresponda

N° FORM

1.- Escuela Ciclo actual (Hasta el ultimo ciclo aprobado)

2.- Edad (afios cumplidos)

3.- Estado civil:
3.1. Soltera |:|
3.2.Casada| |
33.Viuda [ ]
3.4. Divorciada |:|
3.5. Union libre [ ]

4 .- Procedencia

4.1. Canton Cuenca
4.2. Otro Cantoén en el Azuay

4.3. Otra provincia
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4.4. Otro pais

5.- Residencia
5.1. Urbana |:|

5.2. Rural |:|
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6.- Actualmente: ¢usted ha sido diagnosticada de Tener enfermedad

endocrinoldgica al momento del estudio? (SI SU RESPUESTA ES "SI, FINALICE EL
FORMULARIO)

s(]  no[]
7.- Actualmente: (USTED ESTA EMBARAZADA? (SI SU RESPUESTA ES "SI",
FINALICE EL FORMULARIO.)

ss] o[
8.- Actualmente: ¢usted esta en periodo de lactancia? (SI SU RESPUESTA ES "SI,
FINALICE EL FORMULARIO)

si[]  no []
9.- Actualmente: usted esta usando anticonceptivos orales (pastillas) o dispositivos

intrauterinos (T de cobre, espiral, etc.) al momento del estudio? (SI SU RESPUESTA
ES "SI", FINALICE EL FORMULARIO)

s(]  no [0
CICLOS MENSTRUALES

10.- Edad a la que tuvo su primera menstruacion

[J <11 afios
O 11-15 afios
| >15 afos

11.- Fecha del inicio de la ultima menstruacion:

12.- ¢ Cuanto dura aproximadamente su ciclo menstrual?

[J  Frecuente: < 24 dias
[1  Normal: 24-38 dias
[1  Infrecuente: >38 dias

13.- ¢ Cuanto dura el sangrado menstrual?

[0  Corto: <4 dias
[0 Normal: 5-7 dias
[l Prolongado: >8 dias

14.- ¢ Cuantos dias hay entre ciclo y ciclo durante este ultimo afio?

O Ausente: no sangrado
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) Regular: variacion entre 2-20 dias
[l lrregular: variacion >20 dias

15.- Saturacion

Calcule el grado de saturacién de cada producto sanitario (toalla) utilizado durante

la menstruacién. A continuacion, anote el niumero total de cada producto sanitario

en la fila correspondiente durante cada dia de la menstruacion.

Toallas 1 2 3 4 5 6 7 8

-

-

—
[

Coagulos/
empapados|

Tampon 1 2 3 4 5 6 7 8

83

Coagulos/
empapados]

16.- ¢ Consume usted estimulantes del sistema nervioso central? (energizantes,

cafeinas, farmacos, drogas o similares

0 Si
O No

17.- ¢ Qué tipo de estimulantes consume?

17.1. |:| Anfetaminas (Tabletas al dia)
17.2. |:| Café (tazas al dia)
17.3. |:| Té tony (frascos al dia)
17.4 |:| .Coca cola (tazas al dia)
17.5. |:| Red Bul (frascos al dia)
17.6 |:| V220 (frascos al dia)
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17.7. [ ] ¢Otros? (¢ Cuéantas al dia?)

18.- ¢ Usted consume bebidas alcohodlicas?
st [] no[]
18.1.- ¢, Con qué frecuencia?

18.1.1. Regular
18.1.2 Socialmente

18.1.3 Todos los fines de semana

O 0O U0

18.1.4. Todos los dias

19.- ¢ Usted consume cigarrillos?

s [] NO [ ]

19.1. ¢, Cuantos cigarrillos consume por dia?

20.- ESTRES ACADEMICO

Este cuestionario se centra en un repertorio de situaciones académicas potencialmente generadoras
de estrés en el ambito académico. Debes responder puntuando entre Nada de Estrés y Mucho Estrés
en cada casilla, en una escala en la que: Nada de Estrés significa “Nada de estrés” y Mucho Estrés
“Mucho estrés”.

(1) Nada de estrés (2)Poco estrés (3) Algo de estrés (4) Bastante estrés (5) Mucho estrés

SITUACIONES ACADEMICAS NIVEL DE ESTRES
¢Le genera Estrés...?
1 2 3 4 5
1 La Realizacion de exdmenes Nada Poc Algo Basta Much
Estré o] Estré nte o]
s Estr s Estrés Estré
és S
2 La Exposicion de trabajos en clase Nada Poc Algo Basta Much
Estré o} Estré nte o}
S Estr S Estrés Estré
és s
3 La Intervencion en clase (responder o realizar Nada Poc Algo Basta Much
preguntas, participar en debates...) Estré o] Estré nte o]
S Estr S Estrés Estré
és s
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El Tratar con el profesor fuera de clase en Nada Poc Algo Basta Much
tutorias, consultas, etc. Estré o] Estré nte o}
S Estr S Estrés Estré
és s
La Sobrecarga académica (tener muchos Nada Poc Algo Basta Much
examenes y trabajos obligatorios) Estré o] Estré nte o]
S Estr s Estrés Estré
és s
La Falta de tiempo para poder cumplir con las Nada Poc Algo Basta Much
actividades académicas Estré o] Estré nte o]
S Estr S Estrés Estré
és s
La Competitividad entre compafieros Nada Poc Algo Basta Much
Estré o] Estré nte o]
S Estr S Estrés Estré
és s
La Realizacion de trabajos obligatorios para Nada Poc Algo Basta Much
aprobar las asignatura (blUsqueda de material, Estré o Estré nte o
redaccion del trabajo...) S Estr s Estrés Estré
és s
La tarea de estudiar Nada Poc Algo Basta Much
Estré o] Estré nte o]
s Estr s Estrés Estré
és S
Los Problemas o conflictos con los profesores Nada Poc Algo Basta Much
Estré o} Estré nte o}
s Estr s Estrés Estré
és s
Los Problemas o conflictos con compafieros Nada Poc Algo Basta Much
Estré o} Estré nte o}
S Estr S Estrés Estré
és s
El Poder asistir a todas las clases Nada Poc Algo Basta Much
Estré o] Estré nte o]
S Estr S Estrés Estré
és S
El Exceso de responsabilidad por cumplir las Nada Poc Algo Basta Much
obligaciones académicas Estré o} Estré nte o}
s Estr s Estrés Estré
és s
El Obtener notas elevadas en las distintas Nada Poc Algo Basta Much
materias Estré o} Estré nte o}
S Estr s Estrés Estré
és s
Las Perspectivas profesionales futuras Nada Poc Algo Basta Much
Estré o] Estré nte o]
S Estr s Estrés Estré
és s
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1 La Eleccién de asignaturas en los proximos Nada Poc Algo Basta Much
6  cursos Estré o] Estré nte o}
S Estr S Estrés Estré
és s
1 El conseguir o mantener una beca para estudiar Nada Poc Algo Basta Much
7 Estré o) Estré nte o)
S Estr s Estrés Estré
és s
1 El Acabar los estudios en los plazos estipulados Nada Poc Algo Basta Much
8 Estré o) Estré nte o)
S Estr S Estrés Estré
és s
1 La Presion familiar por obtener resultados Nada Poc Algo Basta Much
% académicos adecuados Estré o} Estré nte o}
S Estr S Estrés Estré
és s

iGracias por su colaboracion!
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Anexo 3 Consentimiento Informado

‘PREVALENCIA DE TRASTORNOS DEL CICLO MENSTRUAL Y FACTORES
ASOCIADOS EN ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS,
UNIVERSIDAD DE CUENCA. 2016”.

Fecha: [/ /2016

Consentimiento informado
Informacion:

Nosotras, VIVIANA MARCELA PALTAN ZHINGRE, CI 0104641394, y PILAR
ALEJANDRA PARRENO CASTILLO, Cl: 0704285162 estamos realizando una
encuesta con el objetivo de conocer la “PREVALENCIA DE TRASTORNOS DEL
CICLO MENSTRUAL Y FACTORES ASOCIADOS EN ESTUDIANTES DE LA
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS, UNIVERSIDAD DE CUENCA. 2016 El
estudio requiere la participacion de pacientes mujeres, razén por la cual solicitamos

su valiosa colaboracion.

Los beneficios que se obtendran de este estudio son establecer las caracteristicas
epidemioldgicas de la poblacion (Edad, residencia, ocupacion, estado civil),
determinar los tipos de Trastorno del Ciclo Menstrual de acuerdo a frecuencia,
duracion, regularidad y saturacién menstrual; determinar los trastornos del Ciclo
Menstrual en relacién a los factores asociados: consumo de bebidas energizantes,
alcohol, cigarrillo y estrés académico; y determinar la prevalencia de trastornos del
ciclo menstrual en relacion a cada escuela del area de estudio. Ademéas, su

colaboraciéon permitira conocer la magnitud este problema social.

La participacion en la presente investigacion no implica riesgo alguno y no tiene

costo.

Si acepta participar en este estudio, tendré que contestar un formulario con varias
preguntas personales. Se conservara absoluta confidencialidad en su nombre e
identidad.

Su participacion es voluntaria, su decision no afectara de ninguna manera el trato
dentro de la Universidad estatal de Cuenca, ni tendra repercusiones con las

autoridades del mismo.
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Ademas es libre de retirarse del estudio cuando lo considere oportuno.
Respuesta:

Habiendo recibido y entendido las explicaciones pertinentes, Yo,

, identificado con ndmero de

cedula acepto voluntariamente mi participacion en este

estudio y estoy dispuesto a responder a todas las preguntas del cuestionario.

Entiendo que no existird ningun riesgo con las preguntas que me haréan.

Toda la informacién que proporciones sera confidencial y solo podra ser conocida
por las personas que trabajan en este estudio, si se llegara a publicar los resultados
del estudio, mi identidad no podra ser revelada. También entiendo que tengo
derecho a negar mi participacion y retirarme del estudio el momento que considere

necesario, sin que esto vaya en perjuicio de mis estudios o vida social.

Al firmar este documento, doy mi consentimiento de participar en este estudio como

voluntario.

Firma del voluntario:
Cl#

Firma del entrevistador:

Cli#
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Anexo 4 Asentimiento Informado

‘PREVALENCIA DE TRASTORNOS DEL CICLO MENSTRUAL Y FACTORES
ASOCIADOS EN ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS,
UNIVERSIDAD DE CUENCA. 2016”.

Fecha: [/ /2016

Asentimiento informado
Informacion:

Nosotras, VIVIANA MARCELA PALTAN ZHINGRE, ClI 0104641394, y PILAR
ALEJANDRA PARRENO CASTILLO, Cl: 0704285162 estamos realizando una
encuesta con el objetivo de conocer la “PREVALENCIA DE TRASTORNOS DEL
CICLO MENSTRUAL Y FACTORES ASOCIADOS EN ESTUDIANTES DE LA
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS, UNIVERSIDAD DE CUENCA. 2016” EI
estudio requiere la participacion de pacientes mujeres, razén por la cual solicitamos

la participacion de su representado.

Los beneficios que se obtendran de este estudio son establecer las caracteristicas
epidemioldgicas de la poblacion (Edad, residencia, ocupacion, estado civil),
determinar los tipos de Trastorno del Ciclo Menstrual de acuerdo a frecuencia,
duracion, regularidad y saturacién menstrual; determinar los trastornos del Ciclo
Menstrual en relacion a los factores asociados: consumo de bebidas energizantes,
alcohol, y cigarrillo y estrés académico; y determinar la prevalencia de trastornos
del ciclo menstrual en relacion a cada escuela del area de estudio. Ademas, su

colaboracion permitira conocer la magnitud este problema social.

La participacion en la presente investigacion no implica riesgo alguno y no tiene

costo.

Si acepta participar en este estudio, su representado tendra que contestar un
formulario con varias preguntas personales. Se conservara absoluta

confidencialidad en su nombre e identidad.

La participacion es voluntaria, su decision no afectara de ninguna manera el trato
dentro de la Universidad de Cuenca, ni tendra repercusiones con las

autoridades del mismo.
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Ademas es libre de retirarse del estudio cuando lo considere oportuno.
Respuesta:

Habiendo recibido y entendido las explicaciones pertinentes, Yo,

, identificado con ndmero de

cedula acepto voluntariamente la participacion de
: identificado con namero de
cedula en este estudio. Entiendo que no existira ningun riesgo con

las preguntas que se realizaran.

Toda la informacion que se proporcione sera confidencial y solo podra ser conocida
por las personas que trabajan en este estudio, si se llegara a publicar los resultados
del estudio, la identidad de mi representado no podra ser revelada. También
entiendo que tengo derecho a negar la participacion y retirar del estudio el momento

que considere necesario a , Sin que esto

vaya en perjuicio de sus estudios o vida social.

Al firmar este documento, doy mi Asentimiento de participar mi representado en

este estudio como voluntario.

Firma del representante legal:

Cl#

Firma del voluntario:
Cl#

Firma del entrevistador:

Cli#
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Anexo 5

APROBACION DEL DIRECTOR
Doctora

Brigith Borja

DIRECTORA DE TESIS

CERTIFICA:

Que el presente trabajo, denominado “PREVALENCIA DE TRASTORNOS DEL
CICLO MENSTRUAL Y FACTORES ASOCIADOS EN ESTUDIANTES DE LA
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS, UNIVERSIDAD DE CUENCA. 2016”,
realizado por las profesionales en formacion: Pilar Alejandra Parrefio Castillo y
Viviana Marcela Paltan Zhingre, cumplen con los requisitos establecidos en las
normas generales para la graduacion en la Facultad de Medicina de la Universidad
de Cuenca, tanto en el aspecto de forma como de contenido, por lo que me permito

autorizar su presentacion para los fines pertinentes.

Cuenca, Enero de 2017
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Anexo 6 Operalizacion de Variables

VARIABLE

EDAD

(afios completos)

ESTADO CIVIL

LUGAR DE
PROCEDENCIA

LUGAR
RESIDENCIA

DE

MENARQUIA

FRECUENCIA DE
LA )
MENSTRUACION

DIMENSION

Tiempo

Estado Juridico

Origen,
del que
procede

principio
algo

Lugar geografico
determinado  por
estancia actual

Tiempo

Tiempo

PILAR ALEJANDRA PARRENO CASTILLO
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DEFINICION

Tiempo
transcurrido nacido
hasta la fecha de
realizaciéon de la
encuesta

Condicion de cada

persona con
relacion a  sus
derechos u

obligaciones civiles

Hecho de nacer en
un lugar
determinado

Hecho de vivir en
un lugar
determinado

Fecha en la que la
mujer tiene la
primera
menstruacion de su
vida

Conjunto de
fenémenos que
ocurren entre dos
menstruaciones

INDICADORES

Afos cumplidos
hasta la fecha de
encuesta

Estado civil que la
estudiante coloque
en la encuesta

Lugar de
nacimiento que
indique la
estudiante.

Lugar de estancia
actual que indique
al momento de la
encuesta

Edad indicada por
la estudiante en la
encuesta

Dias del periodo
menstrual indicada
por la estudiante en
la encuesta

ESCALA FIGO

- Frecuente

< 24 dias
—  Normal:
25-38 dias

— Infrecuent
e:

ESCALAS
NUMERICA

Afios

NOMINAL

Soltera

Casada

Viuda

Divorciada

Unioén libre
Separada
NOMINAL

Canton Cuenca
del

Otro cantén

Azuay
Otra provincia
Otro pais

NOMINAL

NUMERICA

Afios

ORDINAL

Frecuente

Normal

Infrecuente
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>39 dias
DURACION DEL Tiempo Descamacion de la Dias de sangrado ORDINAL
SANGRADO decidua funcional vaginal indicada
del endometrio en porlaestudianteen Corto
ausencia de la encuesta
implantacion ESCALA FIGO
— Corto: Normal
<4 dias
- Normal: Prolongado
5-7 dias
—  Prolongad
o:
>8 dias
VARIABLE DIMENSION DEFINICION INDICADORES ESCALAS
REGULARIDAD Tiempo Variacion  entre Variacion entre ciclo a ORDINAL
DE ] ciclo a ciclo ciclo durante los
MENSTRUACION durante 12 meses dltimos 12 meses Aysente
indicada por la
estudiante  en la Regular
encuesta
ESCALA FIGO Irregular
1. Ausente:
no menstrua
2. Regular:
variacion entre
2-20 dias
3. lIrregular:
variacion >20 dias
SATURACION Saturacion en Volumen De PBAC (Pictorial Blood Numerical
MENSTRUAL mililitros Pérdida Mensual Loss Assessment
De Sangre Chart)
->80 ml
-<80 ml
ESTIMULANTES  Emocional Sustancias  que
DEL SISTEMA aceleran o] c d
NERVIOSO deprimen la ontsum_o_ | hle
CENTRAL actividad del SUS aqlczlas. aicohal, S| - NO
sistema nervioso ~Cl9armio y
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estimulantes.
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VARIABLE DIMENSION

Nivel De Estrés

Nivel de estrés

Nivel de estrés

Estrés académico

Nivel de estrés

PILAR ALEJANDRA PARRENO CASTILLO
VIVIANA MARCELA PALTAN ZHINGRE

DEFINICION

Nivel de estrés
académico

relacionado con la
realizacion de
tareas, actividades
y pruebas de
evaluacion en las
distintas materias.

Nivel de estrés
generado por la
anticipacion de

situaciones o]
potenciales
problemas
académicos
futuros.

Nivel de estrés
generado por los
problemas o]
conflictos con
comparieros y
profesores, asi
como el
relacionado con la
competitividad
académica.

Nivel de estrés en
las situaciones que
exigen exponer y
expresar ideas
propias.

INDICADORES

Caracteristicas
de estrés hasta
la fecha de la
encuesta

CUESTIONARIO
DE ESTRES
ACADEMICO
EN LA
UNIVERSIDAD
(CEAU)

Caracteristicas
de estrés hasta
la fecha de la
encuesta

CUESTIONARIO
DE ESTRES
ACADEMICO

EN LA
UNIVERSIDAD
(CEAU)

Caracteristicas
de estrés hasta
la fecha de la
encuesta

CUESTIONARIO
DE ESTRES
ACADEMICO

EN LA
UNIVERSIDAD
(CEAU)

Caracteristicas
de estrés hasta
la fecha de la
encuesta

CUESTIONARIO
DE ESTRES
ACADEMICO

EN LA
UNIVERSIDAD
(CEAU)

ESCALAS

ORDINAL

Sin estrés

Estrés
moderado

Estrés grave



