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RESUMEN

La investigacion, “Conocimiento sobre sindrome climatérico y las actitudes hacia
su afrontamiento en mujeres adultas, Centro de Salud de Huariaca, 2021”, con el
objetivo general de determinar la relacion entre conocimientos y actitudes hacia su
afrontamiento. Metodologia, investigacién analitica, de nivel relacional, disefio no
experimental y enfoque cuantitativo; muestra representativa de seleccion probabilistica
conformada por 80 mujeres adultas, recolectd informacién bajo la técnica de encuesta
y el cuestionario como instrumento. Resultados, los conocimientos sobre sindrome
climatérico en mujeres adultas, mayoritariamente son de nivel regular (40,0%), seguido
del nivel bajo (31,3%) v, nivel apropiado (28,7%). Las actitudes de afrontamiento segun
las dimensiones de la variable actitudes hacia el afrontamiento; en las actitudes hacia
los cambios funcionales, mayoritariamente son actitudes negativas (36,3%); las
actitudes hacia el afrontamiento del manejo preventivo, en su mayoria son actitudes de
indiferencia (43,8); las actitudes hacia el afrontamiento del autocuidado, en su mayoria
son actitudes favorables (60,0%); las actitudes hacia el afrontamiento del control de
salud, en su mayoria son actitudes favorables (57,5%); las actitudes hacia el
afrontamiento de su terapéutica, en su mayoria son actitudes favorables (56,3%). En
general, las actitudes hacia el afrontamiento del sindrome climatérico, mayoritariamente
son favorables (47,5%); seguido de actitudes de indiferencia (28,7%) y de actitudes
negativas (23,8%). Conclusiones, la relacién entre conocimiento sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas, Centro de Salud
de Huariaca, 2021 result6 ser significativa (p < 0,05) directa y fuerza moderada (Rho=
,455); reflejando que, si los conocimientos sobre sindrome climatérico fuesen
apropiados, las actitudes hacia su afrontamiento, serian favorables.

Palabras clave: sindrome climatérico, conocimientos, actitudes, afrontamiento.



ABSTRACT

The research, "Knowledge about climacteric syndrome and attitudes towards
coping with it in adult women, Huariaca Health Center, 2021", with the general objective
of determining the relationship between knowledge and attitudes towards coping with it.
Methodology, analytical research, relational level, non-experimental design and
guantitative approach; representative sample of probabilistic selection made up of 80
adult women, collected information under the survey technique and the questionnaire
as an instrument. Results, the knowledge about climacteric syndrome in adult women
is mostly of regular level (40.0%), followed by low level (31.3%) and appropriate level
(28.7%). The coping attitudes according to the dimensions of the variable attitudes
towards coping; in the attitudes towards functional changes, they are mostly negative
attitudes (36.3%); the attitudes towards coping with preventive management are mostly
indifferent attitudes (43.8%)); attitudes toward coping with self-care are mostly favorable
attitudes (60.0%); attitudes toward coping with health monitoring are mostly favorable
attitudes (57.5%); attitudes toward coping with their therapy are mostly favorable
attitudes (56.3%). In general, attitudes towards coping with climacteric syndrome are
mostly favorable (47.5%), followed by indifference (28.7%) and negative attitudes
(23.8%). Conclusions, the relationship between knowledge about climacteric syndrome
and attitudes towards its coping in adult women, Huariaca Health Center, 2021 was
significant (p < 0.05) direct and moderate strength (Rho= ,455); reflecting that, if the
knowledge about climacteric syndrome were appropriate, the attitudes towards its
coping, would be favorable.

Keywaords: climacteric syndrome, knowledge, attitudes, coping.



INTRODUCCION

La investigacion, “Conocimiento sobre sindrome climatérico y las actitudes hacia
su afrontamiento en mujeres adultas, Centro de Salud de Huariaca, 2021” se desarrollo
entre los meses de junio y diciembre de 2021; periodo que comprendio las practicas del
externado en obstetricia de las autoras del estudio. El objetivo general de la
investigacion es determinar relacién entre conocimiento sobre sindrome climatérico y
las actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas, Centro de Salud de Huariaca,
2021.

Una importante proporcion de la poblacién femenina, se encuentra en las etapas
gue circundan la peri y post menopausia. Es muy importante en primera instancia
establecer la diferencia entre la terminologia menopausia y climaterio; por ello, “La
menopausia es el cese permanente de la menstruacién, mientras que el climaterio es
una etapa mas larga que marca la transicién de la época fértil de la vida de la mujer a
la no fértil” (1); por otro lado, también podemos definirlos como menopausia “al cese
de los periodos menstruales de una mujer, diagnosticada en retrospectiva, una vez que
han transcurrido 12 meses consecutivos de amenorrea, que sucede por atresia de los
foliculos ovaricos y su capacidad de producir estrogenos ante el estimulo de las
hormonas foliculo-estimulante y luteinizante” (2)

De la misma manera, “A los signos y sintomas que se presentan en esta
transicion se les denomina sindrome climatérico y los mas caracteristicos son los
bochornos, alteraciones del animo, osteoporosis, aumento de riesgo cardiovascular y
alteraciones genitourinarias” (2).

Esta etapa fisiolégica que sigue toda mujer, esta plagada de mecanismos
anatomo-fisiolégicos que “generan el descenso de la produccion de estrégenos, a su
vez, esto produce diversa sintomatologia; entonces, el tratamiento sera reemplazar ese
descenso hormonal con estrégenos y progestagenos exdgenos, considerando siempre

la sintomatologia de la paciente y el riesgo-beneficio, esperando mejorar su calidad de



vida. También es importante hacer una evaluacion integral y modificar estilos de vida”
(3).

Por lo tanto, resulta muy importante, conocer esta parte de la vida y poder
afrontarla sin temor o miedo, ya que tanto durante la menopausia y el climaterio se
presentan cambios importantes y éstos deben ser conocidos y explicados sus
caracteristicas y diferencias; asi como deben ser afrontadas, para asumir dicha etapa
COMO una nueva etapa que requiere del bienestar.

Razdn a ello, nuestra investigacion tiene el objetivo general de determinar la
relacion entre Conocimiento sobre sindrome climatérico y las actitudes hacia su
afrontamiento en mujeres adultas, Centro de Salud de Huariaca, 2021.

El informe que presentamos en esta oportunidad, con fines de obtencién del
titulo profesional, esta configurado de acuerdo a la norma que establece la UNDAC, el
Reglamento General de Grados vy titulos, el mismo que tiene los siguientes apartados:
“Capitulo I: El origen y definicidon del problema, objetivos, justificacion, limitaciones. En
el Capitulo Il, revision de la literatura, marco teorico y definicion operacional de términos.
En el Capitulo Ill: EI método de investigacioén, tipo método disefio, poblacion y muestra
de estudio, instrumentos y técnicas de recoleccion de datos, técnicas de analisis de
datos, validacién confiabilidad. Capitulo IV: Resultados y discusién. Culminado con el
reporte de conclusiones y recomendaciones; adjuntado de la misma manera

documentos e instrumentos que se emplearon en el presente estudio de investigaciéon”

(4).

Vi
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1.1.

CAPITULO |

PROBLEMA DE INVESTIGACION

Identificacion y determinacion del problema

La tasa poblacional mundial de mujeres posmenopausicas se va
incrementando. “En 2021, las mujeres de edad igual o superior a 50 afos
representaban el 26% de toda la poblacién femenina mundial, mientras que diez
anos antes esta proporcion solo alcanzaba el 22%” (5). Ademas, en la
actualidad, la vida de las mujeres se ha alargado. A nivel mundial, en 2019 “una
mujer de 60 afios podria esperar vivir, de promedio, 21 afios mas” (5) (6).

‘La menopausia también puede alterar la composicién corporal y el
riesgo cardiovascular. La ventaja de las mujeres sobre los hombres en términos
de enfermedades cardiovasculares desaparece gradualmente tras la
menopausia debido a la importante disminucion que se produce de los niveles
de estrégenos. La menopausia también puede provocar el debilitamiento de las
estructuras de soporte de la pelvis, lo que incrementa el riesgo de prolapso de
los érganos pélvicos” (6). La pérdida de densidad 6sea que tiene lugar en la
menopausia contribuye de manera importante a incrementar las tasas de

osteoporosis y fracturas (6).



Considerando también que, “la menopausia constituye un punto en el
continuo de la etapa vital de toda mujer; es asi que, marca el fin de sus afios
reproductivos. Con la menopausia, las mujeres ya no pueden quedar
embarazadas; salvo ciertos casos excepcionales en quienes se realizan
tratamientos especializados de fecundidad” (7).

“La transicion menopausica puede ser un fendbmeno gradual y suele
comenzar con cambios en el ciclo menstrual. El término «perimenopausia» se
refiere al periodo que transcurre desde la primera vez que se observan estos
signos hasta un afio después del ultimo periodo menstrual” (8). Este periodo
puede durar varios afios y afectar al bienestar fisico, emocional, mental y social.

Estudios previos, indican que, “la mayoria de las mujeres experimentan
la menopausia entre los 45 y los 55 afios como un episodio natural fruto del
envejecimiento biolégico” (9). Es asi, “la menopausia viene causada por la
pérdida de la funcién folicular de los ovarios y la disminucién de los niveles de
estrogenos en la sangre” (9). En consecuencia, “la menopausia puede ser una
consecuencia de determinados procedimientos quirdrgicos o médicos” (9).

Por ello, existe razén suficiente y afirmar que, “as mujeres
perimenopausicas requieren del acceso “a servicios sanitarios de calidad y a
comunidades y sistemas que les puedan dar respaldo. Desgraciadamente, en
la mayoria de paises la concienciacion sobre la menopausia y el acceso a la
informacion y los servicios relacionados con ella siguen presentando
deficiencias importantes” (6). Muy a menudo “la menopausia es un tema que
gueda silenciado en las familias, las comunidades, los lugares de trabajo o los
centros de salud” (6).

Posiblemente existan muchas mujeres no conozcan sobre la
sintomatologia que experimentan, esta relacionada con la menopausia, 0 que
existen “opciones de asesoramiento y tratamiento que pueden ayudar a aliviar
las molestias. Algunas mujeres con sintomas menopausicos se sienten
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incbmodas o avergonzadas exponiendo su experiencia y evitan solicitar ayuda”
(6).

La OMS considera “que el apoyo a la salud social, psicoldgica vy fisica
durante la transicidbn menopausica y tras la menopausia deberia ser una parte
integral de la atencién sanitaria” (6). Asimismo, se ha comprometido a realizar
acciones para mejorar los conocimientos sobre la menopausia (6): “Concienciar
sobre la menopausia y dar a conocer mejor su repercusion en las mujeres, a
nivel individual y social, y en el desarrollo sanitario y socioeconémico de los
paises; abogar por la integracién del diagndstico, tratamiento y asesoramiento
relacionados con el manejo de los sintomas de la menopausia en la cobertura
sanitaria universal; promover la inclusibn de la capacitacibn sobre la
menopausia y las opciones de tratamiento en los planes de formacion previa al
servicio destinada a los trabajadores sanitarios; y hacer hincapié en la aplicacién
de un enfoque de salud y bienestar basado en el ciclo de vida (qQue abarque la
salud y el bienestar sexual), garantizando el acceso de las mujeres a
informaciéon y servicios sanitarios adecuados a fin de promover un
envejecimiento saludable y una buena calidad de vida antes, durante y después
de la menopausia” (6).

“A lo largo de la vida sexual de la mujer se pueden sefialar etapas que
para algunas se convierten en eventos vitales de importancia: la menarquia, la
primera relacién sexual, el embarazo, el parto y el climaterio” (10). Diversos
estudios demuestran que “las mujeres viven la menopausia segun sus factores
hereditarios, dieta, estilo de vida, medio social y actitudes culturales” (10).

La poblacibn femenina se incrementa exponencialmente, este
crecimiento es diferenciado por grupos de edad, y se detalla que la tasa de
crecimiento se produciréd sobre todo, en el grupo de 45 a 49 afios el afio 2025

(11).



La politica de salud publica de nuestro pais debe estar preparada para
enfrentar los problemas derivados de envejecimiento de la sociedad. En este
contexto la mujer climatérica constituye uno de los sectores mas vulnerables de
la sociedad por la pobreza, enfermedad, soledad, carencia de beneficios
provisionales. Actualmente los programas de salud no se orientan a las mujeres
climatéricas (10).

Actualmente se considera al climaterio como un sindrome
psicosomatico-sociocultural y que sus sintomas, caracteristicas y grado de
complejidad varian en gran medida, dependiendo en parte del modo en que
cada mujer haya vivido hasta el momento, como en salud fisica, psiquica, hijos,
parejas, profesion, etc. (10).

En el climaterio se presentan cambios los cuales deben ser abordados y
tratados en esta etapa de las mujeres adultas, ya que acarrean molestias que
alteran su bienestar cotidiano y su rendimiento. La atencién en salud durante el
climaterio es crucial y debe ser encarada como un momento propicio para una
atencion personalizada de calidad y escucha, asi como para realizar campafias
de conocimiento real y acciones para prevenir enfermedades, conservar y aun
mejorar la salud (10).

Los cambios epidemiol6gicos y demogréaficos han determinado un
incremento en la esperanza de vida en la poblacion, especialmente de las
mujeres. La OMS estima que para el afio 2030, 1.2 billones de mujeres en el
mundo tendran mas de 50 afios (12)

Los conocimientos que la mujer necesita para poder enfrentar con éxito
el climaterio deben ser unos conocimientos enfocados a generar en ella
actitudes y comportamientos saludables y a capacitarla para desarrollar
practicas de autocuidados preventivos y de mejora de su salud.

Por lo expuesto lineas arriba consideramos muy importante realizar la
investigacion titulada: investigacion " Conocimiento sobre sindrome climatérico
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1.2.

1.3.

y las actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas, Centro de Salud de
Huariaca, 2021”.
Delimitacion de la investigacion
a. Delimitacién temporal
El estudio se desarroll6 en 2021, entre junio y diciembre; periodo que
comprendi6 el desarrollo del externado en obstetricia.
b. Delimitacién social
El estudio comprende una poblacién de mujeres adultas entre 30 y 45 afios,
quienes son las directas unidades de andlisis.
c. Delimitacion espacial
La investigacibn se desarroll6 en la Ciudad Huariaca, distrito que
comprende a la provincia y departamento de Pasco ciudad ubicada a 2 868
m.s.n.m. regién quechua, regién central del Pera.
d. Delimitacion conceptual
Se estudia las variables conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas.
Formulacién del problema
1.3.1. Problema general
¢, Cudl es la relacion que existe entre los conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas, Centro de
Salud Huariaca, 20217
1.3.2. Problemas especificos
e ¢Cudles son los conocimientos sobre sindrome climatérico en
mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021?
e ¢Cudles son las actitudes hacia el afrontamiento del sindrome

climatérico en mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021?



o ¢ Existe relacion entre los conocimientos sobre sindrome climatérico
y las actitudes hacia los cambios funcionales en mujeres adultas,
Centro de Salud Huariaca, 20217?
o ¢ Existe relacion entre los conocimientos sobre sindrome climatérico
y las actitudes hacia su manejo preventivo en mujeres adultas,
Centro de Salud Huariaca, 20217?
o ¢ Existe relacion entre los conocimientos sobre sindrome climatérico
y las actitudes hacia el autocuidado en mujeres adultas, Centro de
Salud Huariaca, 20217
« ¢ Existe relacion entre los conocimientos sobre sindrome climatérico
y las actitudes hacia el control de salud en mujeres adultas, Centro
de Salud Huariaca, 2021?
o ¢ Existe relacion entre los conocimientos sobre sindrome climatérico
y las actitudes hacia su terapéutica en mujeres adultas, Centro de
Salud Huariaca, 2021?
Formulacién de objetivos
1.4.1. Objetivo general
Determinar la relacibn que existe entre los conocimientos sobre
sindrome climatérico y las actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas,
Centro de Salud Huariaca, 2021.
1.4.2. Objetivos especificos
« Identificar los conocimientos sobre sindrome climatérico en mujeres
adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021
o Identificar las actitudes hacia el afrontamiento del sindrome
climatérico en mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021
« Establecer la existencia de relacion entre los conocimientos sobre
sindrome climatérico y las actitudes hacia los cambios funcionales
en mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021
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1.5.

« Establecer la existencia de relacion entre los conocimientos sobre
sindrome climatérico y las actitudes hacia su manejo preventivo en
mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021
« Establecer la existencia de relacion entre los conocimientos sobre
sindrome climatérico y las actitudes hacia el autocuidado en mujeres
adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021
« Establecer la existencia de relacion entre los conocimientos sobre
sindrome climatérico y las actitudes hacia el control de salud en
mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021
« Establecer la existencia de relacion entre los conocimientos sobre
sindrome climatérico y las actitudes hacia su terapéutica en mujeres
adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021
Justificacién de la investigacion
1.5.1. Justificacion teorica
El presente estudio, se sustenta en que, “la salud constituye una de las
aspiraciones humanas fundamentales que requiere una permanente evolucion
de los conocimientos y de la incorporacibn de métodos diagnésticos y
terapéuticos cada dia mas complejos y sofisticados”. De ahi, las investigaciones
en relacién a este periodo de vida en toda mujer, debe ser “exigencia apremiante
ya que la expectativa de vida de la mujer se ha elevado”; a esto, podemos inferir
también, esta etapa no es color de rosa; sino, transcurre con problemas del
orden médico, social y econémico, los cuales repercuten en la vida, sobre todo,
en los paises y sociedades al tener que adecuar espacios y condiciones para
atender la demanda que esta poblacion requiere
1.5.2. Justificacion practica
En aquellas regiones mas desarrolladas un aproximado de 1 por cada 6
personas estan dentro del periodo del climaterio. “En la mayoria de las
sociedades, la mujer vive mas afios que el hombre, es mayoria entre la
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1.6.

poblacion de edad avanzada; en muchos paises pobres son especialmente
vulnerables”. Por lo que la presente investigacion, aportara consideraciones al
respecto de esta linea de investigacion, con la finalidad de conocer nuestro
medio, los conocimientos y las actitudes frente al climaterio y proponer medidas
de intervencion previas al climaterio y la menopausia.

1.5.3. Justificacion metodologica

La importancia radica en determinar los conocimientos y, las actitudes y
en relacion al sindrome climatérico, entre la poblacion adulta de mujeres bajo
caracteristicas indicadas; con ello, poder sugerir algunos programas de
intervencion con el proposito de prevenir y sobrellevar de una mejor manera, las
consecuencias de la menopausia, asi como ofrecer una mejor calidad de vida a
este grupo.

De la misma manera, contribuye a estimular otros estudios para
fortalecer y mostrar la importancia que tiene ésta etapa de la vida; sobre todo si
consideramos que todas las mujeres mayores de 40 afos presentan o
presentardn algin grado de disminucidn estrogénica y que, ademas ésta
poblacién estaria alcanzando la cifra de 2,5 millones de personas en algunos
afios mas, para lo cual, se deben disefiar programas pertinentes que ofrezcan
servicios preventivos y de tratamiento oportuno a esta poblacion de usuarias.
Limitaciones de la investigacion

Dentro de este aspecto, para la implementacion y el desarrollo del
trabajo de investigacion, se tiene limitantes del orden del contexto en la cual se
implementa el estudio, un contexto de temor, miedo, angustia por la pandemia
Covid-19; por otra parte, algunas particularidades de las participantes
seleccionadas para integrar la muestra para el estudio, quienes muestran cierto

nivel de abstencion a participar de ella.



2.1.

CAPITULO I

MARCO TEORICO

Antecedentes del estudio
2.1.1. Internacionales

En Bolivia, Gonzales et. Al (2020) realizaron un estudio que tiene como
objetivo determinar la calidad de vida en mujeres menopausicas. El estudio fue
descriptivo y correlacional en una muestra de 74 mujeres entre los 45 y 55 afios
de edad. Encontrando como resultados que la dimensién mas predominante fue
la urogenital con un 64% que corresponde a una sintomatologia moderada, con
relaciébn somética y psicolégica predominé un sindrome climatérico leve con el
48% y 38% respectivamente, en cuanto a la calidad de vida se evidencié que la
percepcion de la salud y el rol social fue regular, en cambio en la dimension
fisica y emocional fueron satisfactorias. Concluyendo que existe correlacién
significativa entre la dimension fisica con los antecedentes personales, la
dimensién emocional con la educacion y el rol social con el grado de instruccién
(13).

En Cuba, por su parte, Gonzalez et al. (2018), en su estudio tienen como

fin categorizar a las mujeres de edad mediana en virtud a la intensidad del



sindrome climatérico y un conjunto de caracteristicas bioldgicas, psicolégicas y
sociales, asi como identificar los factores de riesgo para los niveles mas intensos
del sindrome climatérico. El estudio fue descriptico, observacional con una
muestra de 532 mujeres de 40 a 59 afios. Como resultados hallaron que el
47,6% (253 mujeres) reportaron un sindrome climatérico asintomatico, seguido
por la categoria leve con el 28,4%, la moderada con el 14,1%, y finalmente, el
nivel muy molesto con el 10%. Conclusion. La intensidad del sindrome
climatérico estd asociada con la edad cronolégica de la mujer, la edad de
aparicion de la menopausia, el apoyo familiar y la cantidad de enfermedades
relacionadas (14).

En el Ecuador Correa (2016), Realizo la investigacion denominada
“Conocimientos y mitos sobre menopausia en mujeres del barrio Esmeralda
Norte”, es un estudio de tipo descriptivo, persiguié como objetivos: Identificar los
conocimientos y mitos sobre menopausia en edad fértil que habitan en este
barrio, y las formas y medios de comunicacion por los que han adquirido los
conocimientos. El universo estuvo constituido por 169 mujeres en edad fértil; el
instrumento utilizado fue la encuesta y la presentacion de los datos se realizd
en tablas de frecuencia simple y cruzadas, el analisis se basé en la bibliografia
contemplada en el marco tedrico y se obtuvieron los siguientes resultados; las
mujeres que participaron en la investigacion se encuentran entre 20 a 39 afios.
En cuanto al conocimiento sobre la menopausia, la poblacién en estudio con
grado de escolaridad secundaria y superior conoce sobre el tema. Referente a
los mitos sobre menopausia las mujeres con grado de escolaridad primaria,
secundaria y superior manifiestan que en este periodo los o6rganos
reproductores se atrofian, se experimentan dolencias y mayor riesgo de
desarrollar cancer de mama. La fuente de informacién fue la familia, amigas y

en minimo porcentaje la consulta médica (15)
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De la misma manera, en Ecuador, Jumbo (2016), Realizo el estudio
sobre “Conocimientos y mitos sobre menopausia en mujeres en edad fértil del
barrio Zhucos de la ciudad de Loja”, el estudio de “disefio de Tipo Descriptivo y
con enfoque cuantitativo; se plante6 como objetivo principal caracterizar los
conocimientos y mitos que tienen sobre menopausia las mujeres en edad fértil
del barrio Zhucos. Con base a ello, se aplicd un cuestionario a 73 mujeres, cuyos
resultados evidencian que la mayoria de las mujeres investigadas con nivel de
instruccién primaria y secundaria conocen lo que es menopausia. Respecto a
los mitos se evidencia que aun existen en un importante grupo de mujeres de
Zhucos, mitos que estan arraigados a su idiosincrasia, formas de crianza e
influencia cultural familiar y de la comunidad” (16).

En el sur del continente, Chile Gonzalez A. (2016), en su estudio
realizado con el objetivo de relacionar el nivel de funcionamiento familiar con la
sintomatologia presente en la mujer climatérica sintomética entre las edades de
45 a 64 afios; cuya investigacion fue de tipo cuantitativo, transversal,
correlacional sobre una muestra de 40 mujeres; obtuvo como resultados que la
sintomatologia climatérica mas predominante correspondia a la psicol6gica con
un 77,5%, destacando la irritabilidad en un 80%, en un 77,5% el estado animico
depresivo y el cansancio fisico y mental, seguido a estos malestares, dentro de
los sintomas urogenitales se acenttan los problemas sexuales en un 60% y de
los somaticos se resaltaron los bochornos y sudoracion en un 87,5% seguido
por molestias musculares y articulares con un 67,5%. concluyé que no existe
asociacion entre los sintomas climatéricos con la disfuncionalidad familiar (17).
2.1.2. Nacionales

En nuestro pais, Garrido (2016) en Lima, en su estudio para “medir el
nivel de conocimiento y las actitudes acerca del climaterio y menopausia en
pacientes que se encuentran entre los 40 y 50 afios, usuarias del Servicio de
Ginecologia del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz”; ademas de generar el
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interés de las mujeres entrevistadas acerca del tema ya antes mencionado para
mejorar su calidad de vida, y prevenir enfermedades asociadas al déficit de
estrdgenos. Se realiz6 un estudio prospectivo, observacional descriptivo de
corte transversal; se utiliz6 un muestreo no probabilistico por conveniencia
obteniéndose un total de 115 mujeres entre 40 y 50 afios quienes cumplieron
los criterios de inclusion para realizarseles una encuesta la cual fue tomada en
diferentes dias (5) escogidos al azar por el equipo investigador en el servicio de
Ginecologia del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz en el distrito de Puente
Piedra. La técnica de recoleccion de datos se realizé a través de una encuesta,
la cual estuvo conformada por un total de 11 preguntas clasificandose los
resultados en Bajo, Intermedio y Alto; para medir la variable conocimientos
sobre el climaterio y menopausia en la encuesta y también para medir la variable
actitudes hacia el climaterio, se aplicé un test cuestionario valorada con la escala
de Likert. Los resultados permiten concluir que existe un nivel de conocimiento
alto acerca del climaterio y menopausia en un 56% de la poblacion encuestada,
ademas tenemos como resultado también que un 60% de la poblacion expresa
actitudes desfavorables frente a esta etapa importante de la mujer (18).

De igual forma, Garcia y Norabuena (2021) en su estudio para
“determinar la percepcion de la intensidad de los sintomas climatéricos en
relacion al estilo de vida de mujeres que asistieron al Hospital Regional de
Huacho”. El estudio fue de disefio no experimental, de tipo correlacional, y de
corte transversal. Se encuesté a 254 mujeres, entre 45y 65 afos, aplicando dos
instrumentos para la recoleccion de datos, el primero, para determinar los estilos
de vida y el segundo, para medir la percepcion de la intensidad de los sintomas
del climaterio. “Entre los resultados se encontr6 que el 63% de las mujeres
encuestadas llevaban un estilo de vida no saludable y el 37% un estilo de vida
saludable. Un 93,7% presentaron sintomas del climaterio entre intensidad leve,
moderado y severo, en tanto el 6,3% fueron asintométicas. Respecto a la
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sintomatologia, la subescala sobre sintomas del sistema genitourinario obtuvo
el mayor porcentaje, siendo esta de intensidad moderado (55,9%). A pesar de
tener un mayor porcentaje de mujeres gue no tienen un estilo de vida saludable
y con sintomatologia climatérica, no se obtuvo relacién significativa entre las dos
variables; asi mismo, no se encontr6 correlacion con los datos
sociodemograficos. Se concluye que un gran porcentaje de mujeres que
participaron del estudio presentaron algin sintoma climatérico, a predominio de
los genitourinarios, no encontrando relacibn entre la presencia de la
sintomatologia con el estilo de vida, pese a que este no fue saludable” (19).

Por otro lado, Heredia (2018) en Pimentel, en su investigacion
“conocimiento sobre climaterio y menopausia en mujeres adultas que acuden al
hospital referencial de Ferrefiafe” para evaluar el nivel de conocimiento sobre
climaterio y menopausia. Su estudio de orden cuantitativo, disefio descriptivo -
transversal; para recopilar los datos se aplicd un cuestionario a 154 mujeres
adultas. “Los resultados socio-demogréficos arrojaron que la mayoria de las
encuestadas tienen edades que fluctian entre 35-43 afios; el 63% de familias
tienen menos de 3 hijos; el 89% proceden de la costa; el 79% tubo estudios
secundarios; el 69% fueron amas de casa; y el 74% practican la convivencia. El
nivel de conocimiento sobre climaterio el 46% es alto, el 54% es medio y el 0%
es bajo, con una media de 12,25 puntos, menor indice de dispersion (2,64
puntos), y una tendencia homogénea de sus datos (16,27%). Asi mismo, en el
nivel de conocimiento sobre menopausia el 39% es alto, el 61% es medio y el
0% es bajo; con una media de 15,80 puntos, bajo indice de dispersion (2,39
puntos), y una tendencia homogénea de sus datos (15,15%). Para el andlisis de
resultados, se hizo uso del software SPSS20. Por lo que se concluye que: El
nivel de conocimientos sobre climaterio y menopausia es medio” (20)

Por su parte, Caballero (2019) en la ciudad de Lima, en su estudio para
evaluar el “Efecto de una intervencion educativa sobre conocimiento de
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menopausia en mujeres de la comunidad Santa Elizabeth | S.J.L.” en una
poblaciéon de 180 mujeres y una muestra de 35 mujeres que radican en dicho
sector. “Metodologia: estudio de disefio pre — experimental porque abarca solo
un grupo y cuyo grado de control es minimo, de enfoque cuantitativo,
longitudinal; para ello emple6 como técnica, la encuesta y como instrumento el
cuestionario (21 preguntas), para poder establecer el grado de conocimiento
(alto, medio y bajo). resultado, un nivel de conocimiento medio 66% (23) en el
pre —test y se observa un nivel de conocimiento alto 66% (23) en el post — test,
aceptando la H1 (hipoétesis alternativa y rechazando la HO (hip6tesis nula). Se
concluye en la presente investigacion que se acepta la H1 rechazando la HO se
evidencia que existe diferencias significativas entre los resultados obtenidos en
el pre test y post test (sig. <0.05) aumentando el nivel de conocimiento después
de la intervencion educativa en las mujeres de Santa Elizabeth I, SJL” (21).

Por su parte, Campos (2020), en la ciudad de Cajamarca, con reporta de
su estudio “sindrome climatérico y afrontamiento en mujeres del Centro Poblado
Shaullo Chico. Cajamarca”, para ello, emple6 como metodologia de estudio,
“investigacion descriptiva-correlacional, no experimental-transversal, Tomo
como muestra a 94 mujeres en etapa del climaterio. Sus instrumentos para
sindrome climatérico y capacidad de afrontamiento, obtuvo alto nivel de
confiabilidad (Alfa de Cronbach = 0.84). Entre sus resultados nos evidencia que,
el 52,1% perteneci6 al grupo etario de 35 a 44 afios de edad, con menos de 3
hijos (53,2%); quienes en su mayoria se dedican a actividades del hogar
(62,8%), tienen pareja (74,5%), y aun se encuentran menstruando (56,4%);
ademas del 57,5% que alcanzaron el grado de instruccion de primaria. En
cuanto a la sintomatologia climatérica el 37,2% presenté un sindrome
climatérico leve, seguida por moderada con el 31,9% donde las dimensiones
mas reportadas fueron la psicolégica con un 37,2% y los sintomas
genitourinarios con el 31,9%. Por otro lado, el 60,6% reportaron una baja

14



2.2.

capacidad de afrontamiento, y solo el 39,4% presentaron alta capacidad.
Finalmente se concluyd que existe una asociacion altamente significativa entre
sindrome climatérico y capacidad de afrontamiento al encontrarse un valor
p=0.00" (22).
Bases tedricas — cientificas
I. Conocimientos

1. Definicion

Cuando nos referimos a los conocimientos, podemos mencionar que,
se trata del “acumulo de informacién, la cual es adquirida de manera
cientifica o empirica. También es aprehender o captar con la inteligencia,
para asi convertirlos en objetos de un acto de conocimiento. Todo acto de
conocimiento supone una referencia mutua o relacion entre sujeto- objeto”
(16).

En tanto, para Kerlinger, el conocimiento es, “por una parte, el estado
de quien sabe algo o conoce; vy, por otro lado, los contenidos descubiertos
0 conocidos que forman parte del patrimonio cultural del Horno sapiens.
Saber que se consigue mediante la experiencia personal, la observacion,
la instruccion del experto o el estudio” (23).

La adquisicion del conocimiento esta en los medios intelectuales de
un hombre (observacion, memoria, capacidad de juicio, etc)”. “A medida
gue crece el conocimiento se da tanto el cambio cualitativo por haber en
ello un incremento de reorganizacion del conjunto y de adquisicion de los
mismos” (24). Caballero, al respecto refiere que “tener conocimientos
respecto a un tema brinda seguridad y confianza para tomar decisiones
respecto a ello” (25).

2. Conocimiento en salud

Caballero, nos menciona que, “es imprescindible que los individuos y

el personal de salud posean conocimientos respecto a anatomia y
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fisiologia humana. Estd demostrado a través de diversas investigaciones

que, las personas que han recibido informacién a través sesiones por

parte de profesionales de la salud, en dialogos con familiares, o a través
de cartillas, u otros materiales, presentan una opinion mas favorable hacia

el cuidado de su salud modificar sus actitudes” (25)

Como profesionales de salud, debemos “tener presente que la
orientacion, comunicacion e informacion sobre temas de salud
reproductiva en la etapa del climaterio, es el proceso mas eficaz para
adquirir el conocimiento cientifico de los multiples procesos como
fendmeno de la naturaleza, la sociedad y el pensamiento asi como para el
individuo modifique su modo de ser, pensar, los habitos y costumbres y
que el individuo identifigue tempranamente los signos y sintomas sobre el
climaterio y tengan mayor interés en tomar medidas al respecto, lo cual se
traduce en que actuaran teniendo en cuenta las medidas preventivas. En
este contexto que podemos visualizar que la carencia de conocimientos y
de informacion puede determinar el comportamiento equivocada y
erréneas valorizaciones con respecto a la salud. Asi mismo se debe
considerar que la educacion viene a ser un factor determinante en la
conducta de la mujer en edad de la etapa del climaterio” (16).

3. Tipos
Segun Bunge, citado por Cuyubamba, menciona a “dos clases de

conocimiento, y lo clasifica en cientifico, ordinario o vulgar” (26)

« Conocimiento cientifico. “critico, estructurado, tedrico vy
principalmente busca explicar el porqué de las cosas objetivamente, a
través del conocimiento cientifico. Es decir, se trata de cualquier suceso
0 hecho susceptible de ser explicado y demostrado por medio de

diversas teorias cientificas” (26).
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« Conocimiento vulgar u ordinario. “No es sistematico, ni critico y sin
solidez, no obstante, es completo y siempre disponible de forma
inmediata. En otras palabras, se obtiene mediante la experiencia, asi
como por la observacion y la repeticién de acciones” (26).

4. Niveles de conocimiento
« Alto. “Conocimiento basado en la légica, refiere hacia el analisis

mas profundo y més exhaustivo, refleja coherencia entre las leyes
y los conocimientos” (26).

e« Medio. “Conocimiento conceptual, el cual es comprendido de
forma similar por todos, se apoya en material empirico, tiene
coherencia, capaz de experimentacién, si bien, no proporciona
soluciones definitivas” (26).

« Bajo. “Conocimiento espontaneo el cual se adquiere por medio de
la experiencia, no es preciso y es limitado en informacion” (26).

5. Formas de adquirir conocimiento
Vilchez, nos evidencia los siguiente al respecto “en tanto que un

individuo integre conocimientos permanentemente, respecto de alguna

situacion en particular, se podra evidenciar cambios en las actitudes de
este individuo. Todo lo asimilado, dependera del valor que se le ponga a lo

deseado, teniendo como formas mas comunes de adquirirlas” (27).

o Formal. “Se aprende en las instituciones formativas como las escuelas
0 colegios, los institutos, academias, universidades, etc. Sustentadas
en un plan de estudios” (27).

o Informal. “Obtenidas de situaciones del diario vivir, a través de
acciones comunes, se pueden fortalecer con conocimientos de diversas

formas de informacion” (27).
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Actitudes
1. Definicion

"La actitud es una predisposicion aprendida para responder
consistentemente de modo favorable o desfavorable hacia el objeto de la
actitud” (28).

Segun “Morris "una actitud es una organizacion relativamente estable
de creencias, sentimientos y tendencias hacia algo o alguien” (29).

Morales, por su parte “dice que, “es una predisposicion aprendida, no
innata, y estable, aunque puede cambiar, reaccionar de una manera
valorativa, favorable o desfavorable ante un objeto (individuo, grupo,
situaciones, etc.)" (30)

Segun la etimologia “actitud se refiere a una accién o hecho. En
ocasiones se entiende como una postura tanto del cuerpo como del animo
de las personas” (31).

2. Caracteristicas

Las actitudes “constituyen aprendizajes estables y, dado que son
aprendidas, son susceptibles de ser fomentadas, reorientadas e incluso
cambiadas. Estan intimamente ligadas con la conducta, pero no son la
conducta misma; evidencian una tendencia a la accion, es decir, poseen
un caracter preconductual” (29).

“La actitud de la mujer ante el climaterio se puede hacer evidente al
identificar su inclinacion para manifestarse de acuerdo o en desacuerdo
hacia la etapa del climaterio a partir de hechos comunes que se le
presentan en esta etapa de la vida, tales como sexualidad, reproduccion,
etapa vital, enfermedad/atraccion, autoconfianza, intereses vitales y
psicolégicos” (32).

Allport al respecto refiere “la actitud es un estado animico, mental y
neuroldgico de la persona frente a una situacion u objeto social, de alli que
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ejerce la experiencia y a la vez ejerce una influencia directriz o dindmica

en las reacciones individuales, frente a los objetos o situaciones

relacionados con estados de animo” (33)

“Las actitudes, son experiencias subjetivas (internas) no pueden ser
analizadas directamente, sino a través de sus respuestas observables”
(34). “La significacién social de las actitudes puede ser determinada en los
planos individual, interpersonal y social” (34).

“Las actitudes se expresan por medio de lenguajes cargados de
elementos evaluativos, como un acto social que tiene significado en un
momento y contexto determinado Las actitudes son valoradas como
estructuras de dimension multiple, pues incluyen un amplio espectro de
respuestas de indole afectivo, cognitivo y conductual” (34).

Podemos referir también que, “las actitudes varian dependiendo de
factores como la edad, el género, el estatus social, el contexto educativo,
el contexto cultural” (35).

3. Componentes
Las actitudes poseen tres componentes: el cognitivo, el componente

afectivo y el componente conativo.

a) Componente cognitivo. “Implica que los conocimientos que una
persona posee de algo, o hecho social, pueden ser suficientes para
sustentar una actitud firme respecto del mismo” (36).

b) Componente afectivo. “Referida a los sentimientos y emociones del
individuo frente al objeto. Suele ser considerado aspecto fundamental,
ya que numerosas actitudes se orientan en sentido afirmativo o
negativo afectivo respecto de sus objetos” (36).

c) Componente conativo. “Predisposicion a la accion del individuo.

Tendencia inconsciente a comportarse de una forma determinada, lo
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que le diferencia de la intencion, que es un acto consciente, voluntario.

Es aquel relacionado con el comportamiento guiado por la actitud” (36).
Menopausia y climaterio
a. Climaterio

“Es un acontecimiento fisiologico de la vida de la mujer, que se
manifiesta de una forma evidente en el aparato genital por la pérdida de la
funcién reproductiva, pero ese cambio incluye numerosos procesos que
ocurren simultaneamente en diferentes 6rganos y sistemas. Los efectos
de la insuficiencia ovérica son diferentes para cada mujer, y las
necesidades terapéuticas y preventivas son cambiantes en funcién del
tiempo transcurrido, sensacion de bienestar o malestar y medio ambiente”
(16).

Criterios en la actualidad, se establecen por parte “de la OMS y de la
Seccion de Climaterio y Menopausia de la Sociedad Cubana de
Ginecologia, publicados en el Consenso Cubano de Climaterio y
Menopausia, esto ocurre entre los 45 y 59 afios de edad. Se inicia unos
afios antes de la menopausia (perimenopausia) y se extiende unos afios
después (posmenopausia)” (16).

b. Menopausia

“La (OMS) describe a la Menopausia natural como el cese
permanente de la menstruacion que resulta de la disminucién o depleciéon
de la actividad ovarica folicular. La menopausia natural se reconoce una
vez que han transcurrido doce meses consecutivos de amenorrea desde la
Gltima menstruacion, sin que existan causas fisiolégicas o patolégicas. La
menopausia es un evento que solo puede identificarse en forma
retrospectiva una vez que han transcurrido doce meses tras el tltimo

sangrado endometrial” (16).
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Generalmente, es alrededor del rango etario de 45 y 55, donde se
presenta la menopausia.

“La menopausia hace gue los ciclos menstruales se vuelvan
irregulares y finalmente cesen por completo. Ocurre cuando los ovarios
dejan de fabricar hormonas y de liberar 6vulos. Cuando una mujer tiene
cerca de 35 anos de edad, sus ovarios comienzan a fabricar diferentes
cantidades de estrégeno y progesterona. Frecuentemente las fumadoras
experimentan la menopausia mas temprano que las no fumadoras” (16).

» Fisiologia

“El ovario produce una serie hormonas desde la pubertad hasta la
menopausia (estrégenos, progesterona y testosterona en pequefias
cantidades), que, al actuar sobre diversos érganos, daran lugar al ciclo
menstrual” (3). Conforme transcurre los afos, “el ovario de una mujer
almacena menor numero de Ovulos y de forma paralela disminuye la
produccion de hormonas (estrogenos y progesterona)”. De esta manera,
alrededor de “50 afios la produccion hormonal del ovario es tan baja que ya
no puede seguir estimulando al endometrio, por tanto, desaparece la
menstruaciéon, dando paso a la menopausia” (3).

La reduccién en la génesis de estrégenos en sangre, “genera una serie
de modificaciones en todo el organismo, teniendo repercusiones a distintos
niveles: Puesto que existen receptores especificos de estrégenos en el
sistema nervioso central se sospecha que la falta de éstos puede provocar
alteraciones nerviosas y comportamentales durante la menopausia” (3). De
la misma manera, se desconoce “el mecanismo exacto por el que la falta de
estrogenos provoca modificaciones en la regulacion de la temperatura
corporal (sofocos), pero con probabilidad esté vinculado a acciones

hipotalamicas del estradiol” (3).
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Sabemos que, “los estrégenos ejercen efectos beneficiosos sobre el
aparato circulatorio a través de distintos mecanismos: sobre la musculatura
cardiaca, sobre los vasos sanguineos y sobre el mecanismo del colesterol.
Tras la menopausia pueden aparecer alteraciones vinculadas al sistema
circulatorio (por ejemplo: hipertensién o aumento de colesterol). El estradiol
(un tipo de estrogeno) mejora la remodelacion del esqueleto. El déficit se
relaciona con la reduccién de masa Gsea calcificada, ésta puede conllevar
en el trastorno mas prevalentes, la osteoporosis” (3).

Los estrégenos estimulan la produccion de colageno a nivel de piel,
mucosas Yy tejido conectivo. “La falta de éstos contribuiria a una atrofia de
los distintos érganos siendo especialmente importante a nivel de vulva y
vagina” (3). Las capsulas suprarrenales producen un precursor del
estrdgeno que se convierte en éste en los tejidos grasos del cuerpo. De esta
manera “el aumento de peso en algunas mujeres durante la menopausia
como consecuencia de la acumulacién de células grasas, favoreceria el
almacenamiento de estrégenos ante la pérdida de los mismos por la baja
produccion ovarica” (37)

» Clasificaciéon

Las primeras manifestaciones, “suelen aparecer entre los 46 y los 52
afios, pero también existen casos en que éstos llegan antes de los 40, por
lo que aqui se habla de menopausia precoz. Por lo contrario, si estos tardan
en aparecer hasta después de los 55 afios, se habla de menopausia tardia”
(38).

En algunas ocasiones, “la menopausia puede ser producida por causas
externas (enfermedades, intervenciones quirurgicas, etc...) y aparecer
mucho antes de esta edad. Se habla entonces de menopausia artificial o

inducida” (38).

22



c. Premenopausia

Este periodo se establece en aquellas mujeres cuyo “promedio edad
estd entre 35-45 afos, debe entenderse como la etapa anterior a la
menopausia, usualmente caracterizada por presencia de ciclos menstruales
irregulares y el inicio de los molestos sintomas vasomotores (sofocos,
sudoraciones, insomnio)” (38).

d. Peri-menopausia

Este periodo se establece en un “tiempo anterior a la menopausia,
cuando comienzan los eventos endocrinoldgicos, biolégicos y clinicos de
aproximacion a la menopausia, es decir cuando hay alteracién en el patrén
del ciclo como consecuencia de la persistencia de ciclos anovulatorios vy el
primer afio después de la menopausia” (38).

e. Lamenopausia

Este periodo comprende “desde el final de la peri-menopausia hasta un
afo después de la ultima menstruacion. Las principales manifestaciones de
la menopausia suelen ser el aumento de los sintomas (especialmente los
sofocos) y el cese completo de la menstruacion. Suele ser la fase en la que
los sintomas son los mas molestos” (38).

f. Lapostmenopausia

“Pasado un afio después de la Ultima menstruacion, la mujer entra en
la fase llamada postmenopausia. A partir de ahi, los sintomas disminuyen
en intensidad y se convierten cada vez, en menos frecuentes. Las mujeres
dejan atras los afilos de menopausia ‘intensa’ para adecuarse a un proceso
de recuperacion; poco a poco, en la mayoria de los casos, hasta un punto

de normalidad” (38).
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IV. Afrontamiento al climaterio
a. Definicion

El afrontamiento y la adaptacion “son fenémenos dinamicos donde se
efectlan procesos de integracion entre el individuo y el entorno, generando
estilos y estrategias para afrontar una situacion” (39); ademas se menciona
gue el afrontamiento “es un esfuerzo cognitivo emocional y conductual
(serie de pensamiento y acciones) orientado a manejar, reducir, minimizar,
dominar o tolerar las demandas externas e internas que aparecen y generan
los sintomas del climaterio” (40)

Asimismo, el afrontamiento “ayuda a identificar los elementos que
intervienen en la relacion dada entre situaciones de la vida estresantes y
sintomas de enfermedad” (41). El afrontamiento “actia como modulador de
la perturbacion emocional; no se presentara dicho malestar, si es efectivo;
en caso contrario, podria verse afectada la salud de forma negativa,
aumentando el riesgo de mortalidad y morbilidad” (41)

b. Procesos

Estan dados por el subsistema regulador y el cognitivo. “El primero es
innato, responde a través de canales neuronales, quimicos y endocrinos.
Los estimulos ambientales actian como entradas al sistema nervioso y
afectan el equilibrio hidroelectrolitico, el equilibrio acido basico y el sistema
endocrino. De esta manera las respuestas son automaticas e inconscientes,
y se expresan fundamentalmente en el modo fisiolégico” (36). “El proceso
de afrontamiento cognitivo esta intimamente relacionado con la conciencia
encargada de monitorizar y regular el comportamiento humano, por ello es
fundamental en el proceso de adaptacion, entendido éste como el proceso
y el resultado por el cual la persona utiliza la conciencia consciente para

crear una integridad humana y ambiental” (42)
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Todo proceso de informacidon es esencial; teniendo esa base, las
personas construyen “nuevos conocimientos a través de los recuerdos y las
experiencias nuevas, lo cual le permite desarrollar nuevas capacidades o
destrezas para la solucién de problemas o dificultades; este se da en tres
etapas secuenciales, las cuales estdn relacionadas entre si; las ha
denominado como entradas, procesos centrales y salidas” (43)

c. Climaterio y afrontamiento

Estudios evidencian que, “la mujer climatérica se relaciona con el
ambiente, consigo misma y con los demas, de esa relacién recibe
constantemente estimulos, los cuales pueden ser la actitud de la pareja, el
apoyo de sus familiares, antecedentes personales y vivenciales, su estilo
de vida, la vision a esta etapa por parte del entorno social, entre otros; al
entrar en contacto con la mujer desencadenan unas respuestas, efectivas e
inefectivas, la primera fomenta integridad, las conductas van dirigidas a
confrontar la realidad y a manejar sus consecuencias, busca apoyo social e
informacién, presenta pensamientos de superacion, realiza actividades que
le mantengan ocupada, por otro lado las respuestas inefectivas, son los que
amenazan los objetivos de afrontamiento y adaptacién; como el miedo,
rechazo a esta etapa de vida, sentimientos negativos, asocian al climaterio
con la perdida de la juventud y la sexualidad” (44)

De igual manera, otros estudios indican que, “la mujer puede usar tres
tipos de estrategias para afrontar el climaterio; las comportamentales,
donde la mujer busca controlar el estimulo estresor confrontando la realidad
y manejando sus consecuencias, las afectivas hacen referencia a los
intentos que la mujer realiza para controlar sus reacciones emocionales que
el climaterio le genera, y en las cognitivas la mujer intenta encontrar el

significado al climaterio y valorarlo” (45).
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2.3.

Asimismo, también ponen en claro que, “los estilos y las estrategias
tienen otras dos formas de afrontar el climaterio, las formas activas, las
cuales hacen referencia a los esfuerzos que la mujer posee para manejar el
problema, aceptan la etapa, integra la situacién al curso natural de su vida
y la consideran con humor; las formas pasivas, donde hay ausencia de
afrontamiento, asi como conductas de evasion y negacion” (39).

Por otro lado, aclaran que, “el afrontamiento y adaptacion es el proceso
y el resultado por medio del cual la mujer, utiliza la conciencia consciente y
elige crear una integracion humana y ambiental, mediante comportamientos
enfocados a alcanzar el dominio, la supervivencia y la trascendencia, el
control sobre las cosas y se consigue la adaptaciéon, cuando la mujer
reacciona de modo positivo ante los cambios en esta etapa de su vida; esta
respuesta de adaptacion estimula la integridad de la mujer, lo que conduce
a tener una buena salud” (46)

Definicidon de términos béasicos
Actitud

“Predisposicion aprendida, no innata, y estable, aunque puede cambiar,
reaccionar de una manera valorativa, favorable o desfavorable ante un objeto
(individuo, grupo, situaciones, etc.)" (30).
Climaterio

“Periodo de transicion entre la etapa reproductiva y no reproductiva de
la vida femenina, plagada de diversa sintomatologia y pérdida de la capacidad
reproductiva” (47); “comienza varios afios antes de que se produzca la
menopausia incluye el periodo inmediatamente anterior (cuando comienza las
manifestaciones, endocrinoldgicas, bioldgicas y clinicas ) como minimo se
prolonga hasta el primer afio siguiente de la menopausia y es la transicion del

periodo reproductivo al no reproductivo-senectud” (48)

26



2.4,

Nivel de conocimiento

“Sistema jerarquizado por el cual la realidad se refleja y reproduce en el

pensamiento humano” (19).

Sindrome climatérico

“‘Conjunto de sintomas y signos que anteceden y siguen a la

menopausia, como consecuencia de la declinacién o cese de la funcién ovarica”

(49)

Formulacién de hipoétesis

2.4.1. Hipotesis general

Existe relacion significativa entre los conocimientos sobre sindrome

climatérico y las actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas, Centro de

Salud Huariaca, 2021.

24.2.

Hipotesis especificas

Existe relacion significativa entre los conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia los cambios funcionales en mujeres
adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021

Existe relacion significativa entre los conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia su manejo preventivo en mujeres
adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021

Existe relacion significativa entre los conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia el autocuidado en mujeres adultas,
Centro de Salud Huariaca, 2021

Existe relacion significativa entre los conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia el control de salud en mujeres
adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021

Existe relacion significativa entre los conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia su terapéutica en mujeres adultas,
Centro de Salud Huariaca, 2021
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2.5.

2.6.

Identificacién de variables
2.5.1. Variable 1. Conocimiento sobre sindrome climatérico
2.5.2. Variable 2. Actitudes de afrontamiento
Definicion operacional de variables e indicadores
2.6.1. Variable 1: Conocimiento sobre sindrome climatérico
Definiciéon conceptual
“‘Es la suma de informacion que el individuo posee de manera
individualizada, el mismo que esta vinculada con circunstancias, hechos, ideas,
juicios, etc.” (50).
Definicion operacional

“Es el nivel de conocimiento que adquiere un individuo respecto a
definiciones béasicas, conceptos, teorias, etc. el cual, se estima de manera

cuantitativa, en niveles bajo, medio y alto” (26)
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Cuadro 1. Operacionalizacion de la variable conocimiento

Escala/
Medicién

Variable Dimensioén Indicadores

e Definicién
A. Generales * Fases
¢ Fisiologia

e Caracteristicas

e Vasomotoras
e Neuro

B. Manifestaciones psiquicas
Conocimiento | clinicas e Genitourinario ORDINAL

sobre e Sexuales

e Cognitivas

sindrome |
« Actividad fisica | /\Propiado

climatérico o Alimentacion Regular

C. Cuidadosy o Afectivo

tratamiento Bajo

e Hormonal

e No hormonal

o Cardiovascular

. o Oseas

C. Riesgosy
Complicaciones | Urinaria

¢ Funcién sexual

2.6.2. Variable 2: Actitudes de afrontamiento
Definicién conceptual

“Esfuerzos comportamentales, cognitivos y emaocionales que realiza la
persona para atender las demandas del ambiente, que actian como un todo
para mantener sus procesos vitales y su integridad, por esto el afrontamiento es
esencial para la salud y el bienestar” (40)
Definicion operacional

Forma de actuar de una mujer para afrontar la sintomatologia del

climaterio en un futuro préximo, medidas en tres niveles: Favorable, Indiferencia
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y Negativa. Sus dimensiones son manejo preventivo, autocuidado, control de
salud, terapéutica y cambios funcionales, con su escala de medicién ordinal.

Cuadro 2. Operacionalizacion variable actitudes de afrontamiento

Variable

Dimensioén

Indicadores

Escala/
Medicién

Actitudes de

afrontamiento

Manejo

preventivo

Conocimientos
Autoestima

Estilo de vida

Autocuidado

Alimentacion
Actividad fisica
Apariencia
personal
Reposo y suefio
Relaciones

familiares

Control de

salud

Cardiocirculatoria
Neuro psiquicas
Genitourinario
Ginecologica

Osea

Terapéutica

Hormonal
Suplementos
Natural
Alimentacion

Ansioliticos

Cambios

funcionales

Sexual
Psicolégico
Social
Apariencia

personal

ORDINAL

Favorable
Indiferencia
Negativa
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CAPITULO Il

METODOLOGIA Y TECNICAS DE INVESTIGACION

3.1. Tipo deinvestigacion

a.

Enfoque de la investigacion

Cuantitativo, el mismo que “comprende el analisis de datos numéricos; para
ello se consideran los niveles de medicién, ya sea: nominal, ordinal, de
intervalo o de razones y proporciones. Es propio de la metodologia
cuantitativa” (51).

Tipo de Investigacion

Analitica. “Dado que en el estudio se analizan dos o mas variables”

(52)

e Observacional. “Dado que en el estudio no se manipula ninguna de las
variables durante el proceso de investigacion” (52)

o Descriptiva. “Dado que el registro de datos, se realiza tal y como se
presenta en la realidad” (52)

o Prospectiva. “Dado que se realiza a partir del inicio de la investigacion

hacia adelante en el tiempo” (52)
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3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

Nivel de Investigacion

Nivel Relacional debido a que “permite establecer relacion entre dos o
mas variables dentro del estudio” (53).
Método de investigacion

Métodos generales, Inductivo - deductivo y analitico — sintético, “a partir
de los cuales, permitiran alcanzar las conclusiones de la investigacion” (54).
(Asimismo, se aplicé el método estadistico como método auxiliar para el reporte
visual de tablas y gréficos
Disefio de investigacion

Disefio no experimental, el cual es “aquella investigacién que se realiza

sin manipular deliberadamente las variables de estudio” (52). El disefio es:

V1 (X)--r1
m R
V2 (Y) 12
Donde:
m muestra
O medicidn u observacion
r1, r2 resultados de la medicion
R elacion entre variables.

Poblaci6on y muestra
3.5.1. Poblacién

La poblacion es aquella “totalidad de elementos o individuos que tienen
ciertas caracteristicas similares y sobre las cuales se desea hacer inferencia”
(55). La poblacion total en el distrito de Huariaca es de 6925 habitantes, de ellos,

3650 son mujeres. Siendo una poblaciéon aproximada de 432 mujeres adulas

entre 30 y 40 afios. Asimismo, En este sentido, la poblacién para el presente
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estudio lo conforman 202 mujeres adultas que acuden al Centro de Salud de
Huariaca durante el 2021 quienes solicitan alguna atencion
3.5.2. Muestra

La muestra es aquel “subgrupo de la poblacién de interés sobre el cual
se recolectaran datos, y que tiene que definirse y delimitarse de antemano con
precision, ademas de que debe ser representativo de la poblacion” (56).
Haciendo uso de la formula para poblaciones finitas, asi como el apoyo del
software SurveyMonkey, la muestra se determind la muestra de 80 mujeres
adultas usuarias del Centro de Salud Huariaca durante el 2021.
3.5.3. Muestreo

El muestreo es “la técnica de seleccion de un conjunto de personas o
cosas que se consideran representativas del grupo al que pertenecen, con la
finalidad de estudiar o determinar las caracteristicas del grupo”; a razén de ello,
en el presente estudio se empled el muestreo probabilistico del tipo aleatorio
simple” (56). Bajo la formula de poblaciones finitas

(z2xNxpxq)

n—

E(N-1)+Z*xpxgq

Donde:

n = Tamafo muestral

N = Tamarfio poblacional

p = Proporcion de la poblacion con la caracteristica deseada (éxito)
g = Proporcién de la poblacion sin la caracteristica deseada (fracaso)
Z= Nivel de confianza deseada

e = Nivel de error
n= 133
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3.6.

Asimismo, se ajusté la muestra mediante la férmula

ny =

n’=80

Ademas de ello, se tuvo presente algunos criterios de seleccion.

Criterios de inclusion

o Mujeres quienes cuentan con atencion regular en el establecimiento

o Mujeres que no han experimentado a la fecha sintomatologia alguna del
climaterio

o Mujeres quienes dieron consentimiento informado

Criterios de exclusién

o Mujeres quienes no cuentan con atencion regular en el establecimiento

o Mujeres que ya experimentaron a la fecha alguna sintomatologia del
climaterio

e Mujeres quienes no dieron consentimiento informado y no desean
participar del estudio.

Técnicas e instrumentos de recolecciéon de datos

3.6.1. Técnicas de recoleccion de datos.

En el presente estudio se empled la encuesta “procedimiento en el cual
se aplica un instrumento de recolecciéon de datos formado por un conjunto de
cuestiones o reactivos cuyo objetivo es recabar informacion factual en una

muestra determinada” (51).

34



3.6.2. Instrumento de recoleccidon de datos

Cuestionario. Es el instrumento empleado en nuestra investigacion
(anexo 01) para recabar informacién sobre la variable conocimientos sobre
sindrome climatérico. Por ello, para la valoracion de esta variable, se considera
25 items, las alternativas para ambas variables oscilan entre 0 y 1. Teniendo
entendido que, el cuestionario “es la modalidad de encuesta que se realiza de
forma escrita mediante un instrumento ... se le llama cuestionario
autoadministrado, debido a que, debe ser llenado por el encuestado, sin
intervencion del encuestador” (57)

Cuadro 3. Baremo de la variable conocimientos

item Baremo

Apropiado 20-25

Regular 13-19
Bajo 1-12

Escala de actitudes. Es el instrumento para valorar las actitudes de
afrontamiento en relacién al sindrome climatérico aplicado a mujeres adultas
sometidas a estudio (anexo 02). Este instrumento se trata de un “conjunto de
items presentados en forma de afirmaciones o juicios para medir el grado de
acuerdo o reaccion del respondiente en tres, cinco o siete categorias
jerarquizadas de mayor a menor o viceversa” (58). Este instrumento, considera
22 items, las alternativas para ambas variables oscilan entre 1y 3; los baremos

para valorar la escala de actitudes es el siguiente:
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3.7.

Cuadro 4. Baremo de la variable Actitudes de afrontamiento

ITEM Baremo
Favorable 52 - 66
Indiferencia 37-51
Negativa 22 - 36

Seleccidn, validacion y confiabilidad de los instrumentos de investigacion
3.7.1. Validez por juicio de expertos

“El grado en que un instrumento de medicién aparentemente mide la
variable en cuestién, de acuerdo con “voces calificadas” se denomina validez de
instrumento mediante juicio de expertos; es el mismo que se emple6 en el
presente estudio. Obteniendo una concordancia (suficiencia, -claridad,
coherencia y relevancia) buena entre evaluadores (p<0,05). Asimismo, en caso
de la variable estado nutricional, son instrumentos validados previamente en
estudios precedentes” (ver anexo 05).
3.7.2. Confiabilidad

La confiablidad de instrumento debe reflejar el “Grado en que un
instrumento produce resultados consistentes y coherentes. Es decir, en que su
aplicacion repetida al mismo sujeto u objeto produce resultados iguales” (57),
Los instrumentos aplicados en este estudio, fueron previamente sometidos a
prueba piloto y evaluados mediante el alfa de Cronbach, los cuales tuvieron el

siguiente resultado:
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3.8.

3.9.

Cuadro 5. Confiabilidad conocimientos

Alfa Cronbach N de elementos

, 799 25

Cuadro 6. Confiabilidad actitudes de afrontamiento

Alfa Cronbach N de elementos

,843 22

Técnicas de procesamiento y andlisis de datos

El analisis y la tabulacién de informacion recabada en el estudio, se
proceso con el apoyo del Software SPSS Version 27 de IBM.

Para ello, previamente, se revisé la integridad de la informacion en cada
uno de los instrumentos aplicados y recolectados, para luego pasar a la
codificacién de cada uno de ellos. Seguidamente se construyeron dos bases de
datos en Ms. Excel 2019, para la organizacion de la informacién requerida de
cada variable, en sus dimensiones e indicadores.

Los resultados en el presente informe, son reportados mediante gréaficos
visuales que acompafian a cada una de las tablas para un mejor andlisis e
interpretacion de los datos que ellas reflejan
Tratamiento estadistico

Para el tratamiento y analisis estadistico en esta investigacion, se tuvo
en cuenta el enfoque, tipo, nivel de investigacion; tipo de variables estudiadas,
muestra seleccionada y otras particularidades para la eleccion del estadistico
apropiado y poder contrastar las hipétesis de manera correcta y no cometer
errores en la toma de decisiones. Todo ello, se desarroll6 considerando un nivel
de significancia o margen de error de 0,05; consiguientemente, un nivel de

confianza de 0,95 o0 95%.
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3.10.

Para la prueba de hipdtesis tanto general como las especificas de
investigacion, en el presente estudio, se formularon hipétesis nulas e hipétesis
alterna o del investigador. Para ello “nos apoyamos en la prueba estadistica no
paramétrica chi cuadrado y valorar la existencia o no de relacién entre nuestras
variables; para luego emplear la prueba de correlacion Tau b de Kendall; ello,
por tratarse de un estudio de nivel relacional, y la presencia de variables de
naturaleza categoricas cuyas medidas finales son de escala ordina” (53).
Orientacion ética filosofica y epistémica

En nuestra investigacion, se tomé atencion a los principios éticos, de
beneficencia y no maleficencia, confidencialidad, anonimato, justicia, autonomia
(59).

e Justicia. Siempre respetando los derechos de la persona humana

e Autonomia y libertad. Aceptacion de sus participaciones en el estudio,
previa firma del consentimiento informado.

e Beneficencia y no maleficencia. Dirigida a favorecer experiencias y evitar
en todo momento la exposicién a riesgos o dafios durante la investigacion.

e Confidencialidad. La informacién es empleada solamente en el presente
estudio, solamente por personas autorizadas, y luego es eliminada.

e Anonimato. Nunca se solicita datos personales, el participante del estudio

solamente es identificado con una codificacion asignada para el estudio
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. Descripcion del trabajo de campo
El presente estudio, se desarrolld en la ciudad de Huariaca, uno de los
distritos de la Provincia de Pasco, el mismo que se ubica a 2980 m.s.n.m.
durante el internado en obstetricia de las autoras en el Centro de Salud del
MINSA, en una muestra de 80 mujeres adultas usuarias del establecimiento.
4.2. Presentacion, analisis e interpretacion de los resultados
Los resultados se reportan a través de tablas, cuadros y gréaficos
estadisticos, procesados con la ayuda del SPSS v.26 y el Ms Excel 2016.

Cuadro 7. Interpretacién de la correlacion

Coeficiente de correlacion Interpretacion
+1,00 Correlacién perfecta (+) o (-)
De+0,90ax0,99 Correlacién muy alta (+) o (-)
De+0,702+0,89 Correlacién alta (+) o (-)
De+0,40ax0,69 Correlacién moderada (+) o (-)
De+0,202+0,39 Correlacién baja (+) o (-)
De+0,01ax0,19 Correlacién muy baja (+) o (-)
0 Correlacion nula

Fuente: Carcausto y Guillén
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Porcentaje

Tabla 1. Conocimientos sobre sindrome climatérico en mujeres adultas,
Centro de Salud Huariaca, 2021

Conocimientos sobre Frecuencia
sindrome climatérico N© %
Apropiado 23 28,7
Regular 32 40,0
Bajo 25 31,3
Total 80 100,0

Fuente: Cuestionario sindrome climatérico

Grafico 1. Conocimientos sobre sindrome climatérico en mujeres adultas,
Centro de Salud Huariaca, 2021

a0 |8

Apropiado Regular Bajo
Conocimiento Sindrome Climatérico
La tabla y grafico 1, evidencia los conocimientos sobre sindrome
climatérico en mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021, en ella, el nivel
de conocimientos sobre sindrome climatérico en mujeres adultas, en un 40,0%
son de nivel regular; en tanto que, en el 31,3% de ellas, los conocimientos se
presentan en un nivel bajo; y, en el 28,7% de ellas, el nivel de conocimientos

sobre sindrome climatérico, es apropiado.
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Porcentaje

Tabla 2. Actitudes hacia el afrontamiento del sindrome climatérico en
mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021

Actitudes hacia el Frecuencias

afrontamiento

N° %
Favorables 38 47,5
Indiferencia 23 28,7
Negativas 19 23,8
Total 80 100,0

Fuente: Cuestionario de actitudes de afrontamiento

Gréfico 2. Actitudes hacia el afrontamiento del sindrome climatérico en

mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021

Favorable Indiferencia MNegativa

Actitud hacia su Afrontamiento

La tabla y grafico 2, evidencia las actitudes hacia el afrontamiento del
sindrome climatérico en mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021, en
ella, el 47,5% de las mujeres adultas, presentan actitudes favorables hacia el
afrontamiento del sindrome climatérico; en tanto que, en el 28,7% se percibe
cierto nivel de indiferencia hacia el afrontamiento entre las mujeres adultas; v,

en el 23,8% se percibe cierto nivel de negatividad hacia el afrontamiento.
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Tabla 3. Relacion entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia el afrontamiento de los cambios funcionales en

mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021

Actitudes hacia el afrontamiento de

nocimient ; :
Conocimientos los cambios funcionales

siﬁg:)c:‘rane Favorables Indiferencia Negativas TOTAL

climatérico N° % N° % N° % N° %
Apropiado 16 69.6 2 8.7 5 217 23 100.0
Regular 6 188 19 59.4 7 219 32 100.0
Bajo 2 8.0 6 240 17 68.0 25 100.0
TOTAL 24 30.0 27 33.8 29 36.3 80 100.0

Fuente: Cuestionario de conocimientos y Escala de actitudes de
afrontamiento

La tabla 3, muestra la relacidbn entre conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia el afrontamiento de los cambios funcionales en
mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021; en ella, una proporcién
mayoritaria del 36,3% de mujeres adultas, presentan actitudes negativas hacia
el afrontamiento de los cambios funcionales; en tanto que, en el 33,8% las
actitudes que se perciben son de indiferencia; y; solo en el 30,0% de ellas, se
percibe actitudes favorables. Estos resultados se relacionan con la presencia
de un 40,0% de mujeres adultas quienes presentan un nivel regular en los
conocimientos sobre sindrome climatérico; en relacion a un 31,3% cuyos
conocimientos son de nivel bajo; y, a un 28,7% cuyos conocimientos sobre
sindrome climatérico, son de nivel apropiado.

Al relacionar las variables en estudio, podemos comprobar entre
aquellas mujeres adultas, cuyos conocimientos sobre sindrome climatérico son
apropiados, el 69,6% muestra actitudes favorables hacia el afrontamiento de los
cambios funcionales; mientras que, en el 21,7% se presentan actitudes
negativas; y, en el 8,7% se presenta actitudes de indiferencia hacia el

afrontamiento de los cambios funcionales.
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Asimismo, entre aquellas mujeres adultas cuyos conocimientos sobre
sindrome climatérico son de nivel regular, en el 59,4% se muestra actitudes de
indiferencia hacia el afrontamiento de los cambios funcionales; mientras que, en
el 21,9% se presentan actitudes negativas; y, en el 18,8% se presenta actitudes
favorables hacia el afrontamiento de los cambios funcionales.

Finalmente, entre aquellas mujeres adultas cuyos conocimientos sobre
sindrome climatérico son de nivel bajo, en el 68,0% se muestra actitudes
negativas hacia el afrontamiento de los cambios funcionales; mientras que, en
el 24,0% se presentan actitudes de indiferencia; y, en el 8,0% se presenta
actitudes favorables hacia el afrontamiento de los cambios funcionales. Estos
resultados nos indican que, si los conocimientos sobre sindrome climatérico
fuesen bajos, las actitudes hacia el afrontamiento de los cambios funcionales en
mujeres adultas, serian negativas y/o de indiferencia. Pero, esta relacion podria
verse influenciada por otros factores externos al estudio.

Gréfico 3. Relacién entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia el afrontamiento de los cambios funcionales en

mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021

Cor]ocimiento
Sindrome
Climatérico

M Bajo
CIRegular
& Apropiado

Recuento

MNegativa Indiferencia Favorable

Actitud_Afrontamiento_Cambios Funcionales
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Tabla 4. Relacién entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia el afrontamiento de su manejo preventivo en

mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021

Actitudes hacia el afrontamiento de

Conocimientos Su manejo preventivo

siﬁg%fne Favorables Indiferencia Negativas TOTAL

climatérico N° % N° % N° % N° %
Apropiado 15 65.2 4 17.4 4 174 23 100.0
Regular 10 313 21 656 1 3.1 32 100.0
Bajo 2 8.0 10 40.0 13 520 25 100.0
TOTAL 27 338 35 438 18 225 80 100.0

Fuente: Cuestionario de conocimientos y Escala de actitudes de
afrontamiento

La tabla 4, muestra la Relacién entre conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia el afrontamiento de su manejo preventivo en
mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021 en ella, una proporcién
mayoritaria del 43,8% de mujeres adultas, presentan actitudes de indiferencia
hacia el afrontamiento del manejo preventivo; en tanto que, en el 33,8% las
actitudes que se perciben, son favorables; y; en el 22,5% de ellas, se percibe
actitudes negativas. Estos resultados se relacionan con la presencia de un
40,0% de mujeres adultas quienes presentan un nivel regular en los
conocimientos sobre sindrome climatérico; en relacion a un 31,3% cuyos
conocimientos son de nivel bajo; y, a un 28,7% cuyos conocimientos sobre
sindrome climatérico, son de nivel apropiado.

Al relacionar las variables en estudio, podemos comprobar entre
aquellas mujeres adultas, cuyos conocimientos sobre sindrome climatérico son
apropiados, el 65,2% muestra actitudes favorables hacia el afrontamiento del
manejo preventivo; mientras que, en el 17,4% se presentan actitudes negativas;
y, en el otro 17,4% se presenta actitudes de indiferencia hacia el afrontamiento

del manejo preventivo.
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Asimismo, entre aquellas mujeres adultas cuyos conocimientos sobre
sindrome climatérico son de nivel regular, en el 65,6% se muestra actitudes de
indiferencia hacia el afrontamiento del manejo preventivo; mientras que, en el
31,3% se presentan actitudes favorables; y, en el 3,1% se presenta actitudes
negativas hacia el afrontamiento del manejo preventivo.

Finalmente, entre aquellas mujeres adultas cuyos conocimientos sobre
sindrome climatérico son de nivel bajo, en el 52,0% se muestra actitudes
negativas hacia el afrontamiento del manejo preventivo; mientras que, en el
40,0% se presentan actitudes de indiferencia; y, en el 8,0% se presenta
actitudes favorables hacia el afrontamiento del manejo preventivo. Estos
resultados nos indican que, si los conocimientos sobre sindrome climatérico
fuesen bajos, las actitudes hacia el afrontamiento del manejo preventivo en
mujeres adultas, serian de indiferencia y/o negativas. Pero, esta relacion podria
verse influenciada por otros factores externos al estudio.

Gréfico 4. Relacién entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia el afrontamiento de su manejo preventivo en

mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021

Cor]ocimiento
S_mdrgrpe
Climatérico

M 530
CIRegular
B Apropiado

Recuento

MNegativa Indiferencia Favorable

Actitud_Afrontamiento_Manejo Preventivo
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Tabla 5. Relacién entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia el afrontamiento del autocuidado en mujeres
adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021

Actitudes hacia el afrontamiento del

Conocimientos autocuidado

siﬁg%fﬂe Favorables Indiferencia Negativas TOTAL

climatérico N° % N° % N° % N° %
Apropiado 19 82.6 4 17.4 0 0.0 23 100.0
Regular 22 68.8 9 28.1 1 3.1 32 100.0
Bajo 7 28.0 3 120 15 60.0 25 100.0
TOTAL 48 60.0 16 2000 16 20.0 80 100.0

Fuente: Cuestionario de conocimientos y Escala de actitudes de
afrontamiento

La tabla 5, muestra la Relacién entre conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia el afrontamiento del autocuidado en mujeres
adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021, en ella, una proporcién mayoritaria del
60,0% de mujeres adultas, presentan actitudes favorables hacia el
afrontamiento del autocuidado; en tanto que, en el 20,0% las actitudes que se
perciben son de indiferencia; y; en el otro 20,0% de ellas, se percibe actitudes
negativas. Estos resultados se relacionan con la presencia de un 40,0% de
mujeres adultas quienes presentan un nivel regular en los conocimientos sobre
sindrome climatérico; en relacién a un 31,3% cuyos conocimientos son de nivel
bajo; y, a un 28,7% cuyos conocimientos sobre sindrome climatérico, son de
nivel apropiado.

Al relacionar las variables en estudio, podemos comprobar entre
aquellas mujeres adultas, cuyos conocimientos sobre sindrome climatérico son
apropiados, el 82,6% muestra actitudes favorables hacia el afrontamiento del
autocuidado; mientras que, en el 17,4% se presentan actitudes de indiferencia;
no habiendo en este grupo, mujeres adultas con actitudes negativas hacia el

afrontamiento del autocuidado.
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Asimismo, entre aquellas mujeres adultas cuyos conocimientos sobre
sindrome climatérico son de nivel regular, en el 68,8% se muestra actitudes
favorables hacia el afrontamiento del autocuidado; mientras que, en el 28,1% se
presentan actitudes de indiferencia; y, en el 3,1% se presenta actitudes
negativas hacia el afrontamiento del autocuidado.

Finalmente, entre aquellas mujeres adultas cuyos conocimientos sobre
sindrome climatérico son de nivel bajo, en el 60,0% se muestra actitudes
negativas hacia el afrontamiento del autocuidado; mientras que, en el 28,0% se
presentan actitudes favorables; y, en el 12,0% se presenta actitudes de
indiferencia hacia el afrontamiento del autocuidado. Estos resultados nos
indican que, si los conocimientos sobre sindrome climatérico fuesen apropiados,
las actitudes hacia el afrontamiento del autocuidado en mujeres adultas, serian
favorables. Pero, esta relacion podria verse influenciada por otros factores
externos al estudio.

Gréfico 5. Relacién entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia el afrontamiento del autocuidado en mujeres

adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021
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Tabla 6. Relacion entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia el afrontamiento del control de salud en mujeres
adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021

Actitudes hacia el afrontamiento del

Conocimientos control de salud

siﬁ(cj)?c:?ne Favorables Indiferencia Negativas TOTAL

climatérico N° % N° % N° % N° %
Apropiado 21 913 2 8.7 0 0.0 23 100.0
Regular 19 594 13 40.6 0 0.0 32 100.0
Bajo 6 24.0 3 120 16 64.0 25 100.0
TOTAL 46 575 18 225 16 20.0 80 100.0

Fuente: Cuestionario de conocimientos y Escala de actitudes de
afrontamiento

La tabla 6, muestra la Relacién entre conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia el afrontamiento del control de salud en mujeres
adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021, en ella, una proporciéon mayoritaria del
57,5% de mujeres adultas, presentan actitudes favorables hacia el
afrontamiento del control de salud; en tanto que, en el 25,5% las actitudes que
se perciben son de indiferencia; y; en el 20,0% de ellas, se percibe actitudes
negativas. Estos resultados se relacionan con la presencia de un 40,0% de
mujeres adultas quienes presentan un nivel regular en los conocimientos sobre
sindrome climatérico; en relacién a un 31,3% cuyos conocimientos son de nivel
bajo; y, a un 28,7% cuyos conocimientos sobre sindrome climatérico, son de
nivel apropiado.

Al relacionar las variables en estudio, podemos comprobar entre
aquellas mujeres adultas, cuyos conocimientos sobre sindrome climatérico son
apropiados, el 91,3% muestra actitudes favorables hacia el afrontamiento del
control de salud; mientras que, en el 8,7% se presentan actitudes de
indiferencia; no habiendo en este grupo, mujeres adultas con actitudes

negativas hacia el afrontamiento del control de salud.
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Asimismo, entre aquellas mujeres adultas cuyos conocimientos sobre
sindrome climatérico son de nivel regular, en el 59,4% se muestra actitudes
favorables hacia el afrontamiento del control de salud; mientras que, en el 40,6%
se presentan actitudes de indiferencia; no habiendo en este grupo, mujeres
adultas con actitudes negativas hacia el afrontamiento del control de salud.

Finalmente, entre aquellas mujeres adultas cuyos conocimientos sobre
sindrome climatérico son de nivel bajo, en el 64,0% se muestra actitudes
negativas hacia el afrontamiento del control de salud; mientras que, en el 24,0%
se presentan actitudes favorables; y, en el 12,0% se presenta actitudes de
indiferencia hacia el afrontamiento del control de salud. Estos resultados nos
indican que, si los conocimientos sobre sindrome climatérico fuesen apropiados,
las actitudes hacia el afrontamiento del control de salud en mujeres adultas,
serian favorables. Pero, esta relacion podria verse influenciada por otros
factores externos al estudio.

Gréfico 6. Relacién entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia el afrontamiento del control de salud en mujeres

adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021
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Tabla 7. Relacion entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia el afrontamiento de su terapéutica en mujeres

adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021

Actitudes hacia el afrontamiento de

Conocimientos su terapéutica

siﬁglr)c:(rane Favorables Indiferencia Negativas TOTAL

climatérico N° % N° % N° % N° %
Apropiado 19 826 3 13.0 1 43 23 100.0
Regular 18 56.3 13 40.6 1 3.1 32 100.0
Bajo 8 320 3 120 14 56.0 25 100.0
TOTAL 45 56.3 19 23.8 16 20.0 80 100.0

Fuente: Cuestionario de conocimientos y Escala de actitudes de
afrontamiento

La tabla 7, muestra la Relacién entre conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia el afrontamiento de su terapéutica en mujeres
adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021, en ella, una proporcién mayoritaria del
56,3% de mujeres adultas, presentan actitudes favorables hacia el
afrontamiento de su terapéutica; en tanto que, en el 23,8% las actitudes que se
perciben son de indiferencia; y; en el 20,0% de ellas, se percibe actitudes
negativas. Estos resultados se relacionan con la presencia de un 40,0% de
mujeres adultas quienes presentan un nivel regular en los conocimientos sobre
sindrome climatérico; en relacién a un 31,3% cuyos conocimientos son de nivel
bajo; y, a un 28,7% cuyos conocimientos sobre sindrome climatérico, son de
nivel apropiado.

Al relacionar las variables en estudio, podemos comprobar entre
aquellas mujeres adultas, cuyos conocimientos sobre sindrome climatérico son
apropiados, el 82,6% muestra actitudes favorables hacia el afrontamiento de su
terapéutica; mientras que, en el 13,0% se presentan actitudes de indiferencia;
y, en el 4,3% se presenta actitudes negativas hacia el afrontamiento de su

terapéutica.
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Asimismo, entre aquellas mujeres adultas cuyos conocimientos sobre
sindrome climatérico son de nivel regular, en el 56,3% se muestra actitudes
favorables hacia el afrontamiento de su terapéutica; mientras que, en el 40,6%
se presentan actitudes de indiferencia; y, en el 3,1% se presenta actitudes
negativas hacia el afrontamiento de su terapéutica.

Finalmente, entre aquellas mujeres adultas cuyos conocimientos sobre
sindrome climatérico son de nivel bajo, en el 56,0% se muestra actitudes
negativas hacia el afrontamiento de su terapéutica; mientras que, en el 32,0%
se presentan actitudes favorables; y, en el 12,0% se presenta actitudes de
indiferencia hacia el afrontamiento de su terapéutica. Estos resultados nos
indican que, si los conocimientos sobre sindrome climatérico fuesen apropiados,
las actitudes hacia el afrontamiento de su terapéutica en mujeres adultas, serian
favorables. Pero, esta relacion podria verse influenciada por otros factores
externos al estudio.

Gréfico 7. Relacién entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia el afrontamiento de su terapéutica en mujeres

adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021
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Tabla 8. Relacion entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas, Centro de
Salud Huariaca, 2021

Conocimientos Actitudes hacia su afrontamiento

S,’ﬁg:)c:?ne Favorables Indiferencia Negativas TOTAL
climatérico N° % N° % N° % N° %
Apropiado 18 783 3 130 2 87 23 287
Regular 15 469 15 469 2 63 32 400
Bajo 5 200 5 200 15 60.0 25 313

TOTAL 38 475 23 287 19 238 80 100.0

Fuente: Cuestionario de conocimientos y Escala de actitudes de
afrontamiento

La tabla 8, muestra Relacién entre conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas, Centro de
Salud Huariaca, 2021, en ella, una proporcién mayoritaria del 47,5% de mujeres
adultas, presentan actitudes favorables hacia el afrontamiento del sindrome
climatérico; en tanto que, en el 28,7% las actitudes que se perciben son de
indiferencia; y; en el 23,8% de ellas, se percibe actitudes negativas. Estos
resultados se relacionan con la presencia de un 40,0% de mujeres adultas
guienes presentan un nivel regular en los conocimientos sobre sindrome
climatérico; en relacién a un 31,3% cuyos conocimientos son de nivel bajo; y, a
un 28,7% cuyos conocimientos sobre sindrome climatérico, son de nivel
apropiado.

Al relacionar las variables en estudio, podemos comprobar entre
aquellas mujeres adultas, cuyos conocimientos sobre sindrome climatérico son
apropiados, el 78,3% muestra actitudes favorables hacia el afrontamiento del
sindrome climatérico; mientras que, en el 13,0% se presentan actitudes de
indiferencia; y, en el 8,7% se presenta actitudes negativas hacia el afrontamiento

del sindrome climatérico.
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Asimismo, entre aquellas mujeres adultas cuyos conocimientos sobre
sindrome climatérico son de nivel regular, en el 46,9% se muestra actitudes
favorables hacia el afrontamiento del sindrome climatérico; mientras que, en el
otro 46,9% se presentan actitudes de indiferencia; y, en el 6,3% se presenta
actitudes negativas hacia el afrontamiento del sindrome climatérico.

Finalmente, entre aquellas mujeres adultas cuyos conocimientos sobre
sindrome climatérico son de nivel bajo, en el 60,0% se muestra actitudes
negativas hacia el afrontamiento del sindrome climatérico; mientras que, en el
20,0% se presentan actitudes de indiferencia; y, en el otro 20,0% se presenta
actitudes favorables hacia el afrontamiento del sindrome climatérico. Estos
resultados nos indican que, si los conocimientos sobre sindrome climatérico
fuesen apropiados, las actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas,
serian favorables. Pero, esta relacion podria verse influenciada por otros
factores externos al estudio.

Gréfico 8. Relacién entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas, Centro de
Salud Huariaca, 2021

Conocimiento
Sindrome
Climatérico

M Bajo
I Regular
E Apropiado
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MNegativa Indiferencia Favorable

Actitud hacia su Afrontamiento
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4.3.

Prueba de hipétesis
Contrastacion de hipotesis Especifica 1
a. Planteamiento de la Hip6tesis Especifica 1
Ho: No existe significativa relacion entre los conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia los cambios funcionales en mujeres

adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021

Ha: Existe significativa relacion entre los conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia los cambios funcionales en mujeres

adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021

b. Significancia

a =0,05

c. Estadistico de prueba
X2

Tau b de Kendall
Cuadro 8. Relacidon entre los conocimientos sobre sindrome climatérico y

las actitudes hacia los cambios funcionales en mujeres adultas,
Centro de Salud Huariaca, 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintotica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 38,7052 4 ,000
Razon de verosimilitud 37,141 4 ,000
Asociacion lineal por lineal 20,936 1 ,000

N de casos validos 80

a. 0 casillas (0,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es 6,90.
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Resumen de procesamiento de casos

Casos
Vélido Perdido Total
N Porcentaje N Porcentaje N  Porcentaje
Conocimiento  Sindrome 80 100,0% 0 0,0% 80 100,0%

Climatérico *  Actitud_
Afrontamiento_  Cambios

Funcionales
Correlaciones
Conocimiento  Actitud_Afronta
Sindrome miento_Cambios
Climatérico Funcionales
Tau_b de Conocimiento Coeficiente de 1,000 ,480™
Kendall Sindrome Climatérico  correlaciéon
Sig. (bilateral) . ,000
N 80 80
Actitud_ Coeficiente de ,480™ 1,000
Afrontamiento_ correlacion
Cambios Funcionales  Sig. (bilateral) ,000
N 80 80
** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
Valor del estadistico de prueba
p-valor =,000 Tau b de Kendall =,480

Decision estadistica

Con los valores de prueba (X% = 38,705 (4 gl; a=5%); p-valor = ,000; Tau b
Kendall = ,480) se confirma existencia de relacién significativa directa 'y de
moderada intensidad entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia los cambios funcionales en mujeres adultas, Centro de
Salud Huariaca, 2021. Es decir, mientras los conocimientos sobre
sindrome climatérico fuesen bajas/regulares, las actitudes hacia el
afrontamiento de los cambios funcionales, serian negativas y/o de
indiferencia.

Conclusién
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Con una probabilidad de error < a 0,05 existe evidencia para Rechazar Ho

(nula) y quedarnos con Ha (hip6tesis del investigador).

Contrastacién de hipo6tesis Especifica 2

a.

Planteamiento de la Hipo4tesis Especifica 2
Ho: No existe significativa relacion entre los conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia su manejo preventivo en mujeres

adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021

Ha: Existe significativa relacion entre los conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia su manejo preventivo en mujeres
adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021

Significancia

a =0,05

Estadistico de prueba

X2

Tau b de Kendall

Cuadro 9. Relacién entre los conocimientos sobre sindrome climatérico y

las actitudes hacia su manejo preventivo en mujeres adultas, Centro
de Salud Huariaca, 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintética
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 34,2272 4 ,000
Razo6n de verosimilitud 36,095 4 ,000
Asociacion lineal por lineal 18,501 1 ,000

N de casos validos 80

a. 0 casillas (0,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es 5,18.

56



Resumen de procesamiento de casos
Casos
Valido Perdido Total
N Porcentaje N  Porcentaje N Porcentaje

80 100,0% O 0,0% 80 100,0%

Conocimiento Sindrome
Climatérico * Actitud
Afrontamiento_ Manejo

Preventivo
Correlaciones
Conocimiento  Actitud_Afronta
Sindrome miento_ Manejo
Climatérico Preventivo
Tau_b Conocimiento Coeficiente de correlacion 1,000 ,460™
de  Sindrome Climatérico  Sig. (bilateral) . ,000
Kendall N 80 80
Actitud_ Coeficiente de correlacion ,460™ 1,000
Afrontamiento_ Manejo Sig. (bilateral) ,000
Preventivo N 80 80
**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
d. Valor del estadistico de prueba
p-valor =,000 Tau b de Kendall =,460

e. Decision estadistica
Con los valores de prueba (X% = 34,227 (4 gl; a=5%); p-valor = ,000; Tau b
Kendall = ,460) se confirma existencia de relacién significativa directa y de
moderada intensidad entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia su manejo preventivo en mujeres adultas, Centro de Salud
Huariaca, 2021. Es decir, si los conocimientos sobre sindrome climatérico
fuesen bajas/regulares, las actitudes hacia el afrontamiento del manejo
preventivo serian negativas y/o de indiferencia.

f.  Conclusion
Con una probabilidad de error < a 0,05 existe evidencia para Rechazar Ho

(nula) y quedarnos con Ha (hip6tesis del investigador).
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Contrastacion de hipo6tesis Especifica 3

a.

Planteamiento de la Hipotesis Especifica 3
Ho: No existe significativa relacion entre los conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia el autocuidado en mujeres adultas,

Centro de Salud Huariaca, 2021

Ha: Existe significativa relacion entre los conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia el autocuidado en mujeres adultas,
Centro de Salud Huariaca, 2021

Significancia

a =0,05

Estadistico de prueba

XZ

Tau b de Kendall

Cuadro 10. Relacion entre los conocimientos sobre sindrome climatérico

y las actitudes hacia el autocuidado en mujeres adultas, Centro de
Salud Huariaca, 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
Valor df asintética (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 37,7252 4 ,000
Razoén de verosimilitud 38,671 4 ,000
Asociacion lineal por lineal 24,869 1 ,000

N de casos validos 80

a. 1 casillas (11,2%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo

esperado es 4,60.
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Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdido Total
N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Conocimiento Sindrome 80 100,0% 0 00% 80 100,0%
Climatérico * Actitud_
Afrontamiento_
Autocuidados
Correlaciones
Conocimiento Actitud_

Sindrome Afrontamiento_

Climatérico Autocuidados

Tau_ b  Conocimiento Coeficiente de correlacion 1,000 482"
de Sindrome Climatérico  Sig. (bilateral) . ,000
Kendall N 80 80
Actitud_ Coeficiente de correlacion 482" 1,000
Afrontamiento_ Sig. (bilateral) ,000
Autocuidados N 80 80

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Valor del estadistico de prueba

p-valor =,000 Tau b de Kendall = ,482

Decision estadistica

Con los valores de prueba (X% = 37,725 (4 gl; a=5%); p-valor = ,000; Tau b
Kendall = ,482) se confirma existencia de relacién significativa directa y de
moderada intensidad entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia el autocuidado en mujeres adultas, Centro de Salud
Huariaca, 2021. Es decir, si los conocimientos sobre sindrome climatérico
fuesen apropiados, las actitudes hacia el afrontamiento de autocuidado,
serian favorables.

Conclusion

Con una probabilidad de error < a 0,05 existe evidencia para Rechazar Ho

(nula) y quedarnos con Ha (hip6tesis del investigador).
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Contrastacién de hipétesis Especifica 4

a.

Planteamiento de la Hipotesis Especifica 4
Ho: No existe significativa relacion entre los conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia el control de salud en mujeres adultas,

Centro de Salud Huariaca, 2021

Ha: Existe significativa relaciébn entre los conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia el control de salud en mujeres adultas,
Centro de Salud Huariaca, 2021

Significancia

a =0,05

Estadistico de prueba

XZ

Tau b de Kendall

Cuadro 11. Relacion entre los conocimientos sobre sindrome climatérico

y las actitudes hacia el control de salud en mujeres adultas, Centro
de Salud Huariaca, 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Significacién
Valor df asintética (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 52,5152 4 ,000
Razoén de verosimilitud 55,165 4 ,000
Asociacion lineal por lineal 32,726 1 ,000

N de casos validos 80

a. 1 casillas (11,1%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo

esperado es 4,60.
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Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdido Total
N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Conocimiento Sindrome 80 100,0% 0 00% 80 100,0%

Climatérico * Actitud_
Afrontamiento_ Control

de salud
Correlaciones
Conocimient Actitud_Afronta
o0 Sindrome miento_ Control
Climatérico de salud
Tau_ b  Conocimiento Coeficiente de correlacion 1,000 ,579™
de Sindrome Climatérico  Sig. (bilateral) . ,000
Kendall N 80 80
Actitud_ Coeficiente de correlacion ,579™ 1,000
Afrontamiento_ Control  Sig. (bilateral) ,000
de salud N 80 80
** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
d. Valor del estadistico de prueba
p-valor =,000 Tau b de Kendall =,579

e. Decision estadistica
Con los valores de prueba (X% = 52,515 (4 gl; a=5%); p-valor = ,000; Tau b
Kendall = ,579) se confirma existencia de relacion significativa directa y de
moderada intensidad entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia el control de salud en mujeres adultas, Centro de Salud
Huariaca, 2021. Es decir, si los conocimientos sobre sindrome climatérico
fuesen apropiados, las actitudes hacia el afrontamiento de control de
salud, serian favorables.

f. Conclusioén
Con una probabilidad de error < a 0,05 existe evidencia para Rechazar Ho

(nula) y quedarnos con Ha (hipotesis del investigador).
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Contrastacion de hipo6tesis Especifica 5

a.

Planteamiento de la Hipotesis Especifica 5
Ho: No existe significativa relacion entre los conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia su terapéutica en mujeres adultas,

Centro de Salud Huariaca, 2021

Ha: Existe significativa relacion entre los conocimientos sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia su terapéutica en mujeres adultas,
Centro de Salud Huariaca, 2021

Significancia

a =0,05

Estadistico de prueba

XZ

Tau b de Kendall

Cuadro 12. Relacion entre los conocimientos sobre sindrome climatérico

y las actitudes hacia su terapéutica en mujeres adultas, Centro de
Salud Huariaca, 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
Valor df asintética (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 35,4282 4 ,000
Razo6n de verosimilitud 33,908 4 ,000
Asociacion lineal por lineal 19,949 1 ,000

N de casos validos 80

a. 1 casillas (11,1%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo

esperado es 4,60.
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Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdido Total
N  Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
g;’;‘igir:]";egtl&atérico . 80  100,0% 0 00% 80 100,0%
Actitud_Afrontamiento
_ Terapéutico
Correlaciones
Conocimiento Actitud_
Sindrome Afrontamiento_
Climatérico Terapéutica
Tau b  Conocimiento Coeficiente de 1,000 ,445™
de Sindrome correlacion
Kendall Climatérico Sig. (bilateral) ,000
N 80 80
Actitud_ Coeficiente de ,445™ 1,000
Afrontamiento_  correlacion
Terapéutico Sig. (bilateral) ,000
N 80 80
**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
d. Valor del estadistico de prueba
p-valor =,000 Tau b de Kendall = ,445

e. Decision estadistica
Con los valores de prueba (X% = 35,428 (4 gl; a=5%); p-valor = ,000; Tau b
Kendall = ,445) se confirma existencia de relacién significativa directa y de
moderada intensidad entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia su terapéutica en mujeres adultas, Centro de Salud
Huariaca, 2021. Es decir, si los conocimientos sobre sindrome climatérico
fuesen apropiados, las actitudes hacia el afrontamiento de su terapéutica,
serian favorables.

f. Conclusioén
Con una probabilidad de error < a 0,05 existe evidencia para Rechazar Ho

(nula) y quedarnos con Ha (hip6tesis del investigador).
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Contrastacién de hipétesis General

a. Planteamiento de la Hip6tesis General

Ho: No existe significativa relacién entre los conocimientos sobre sindrome

climatérico y las actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas,

Centro de Salud Huariaca, 2021

Ha: Existe significativa relacion entre los conocimientos sobre sindrome

climatérico y las actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas,

Centro de Salud Huariaca, 2021

b. Significancia

a =0,05

c. Estadistico de prueba
XZ

Tau b de Kendall

Cuadro 13. Relacion entre los conocimientos sobre sindrome climatérico

y las actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas, Centro

de Salud Huariaca, 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
Valor df asintotica (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 35,0142 4 ,000
Razoén de verosimilitud 33,666 4 ,000
Asociacion lineal por lineal 22,002 1 ,000
N de casos vélidos 80

a. 0 casillas (0,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo

esperado es 5,46.
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Resumen de procesamiento de casos
Casos
Valido Perdido Total
N Porcentaje N  Porcentaje N Porcentaje

80 100,0% 0 0,0% 80 100,0%

Conocimiento Sindrome
Climatérico * Actitud hacia
su Afrontamiento

Correlaciones
Conocimiento
Sindrome Actitud hacia su

Climatérico Afrontamiento

Tau_b Conocimiento Coeficiente de correlacion 1,000 ,486™

de  Sindrome Sig. (bilateral) . ,000

Kendall Climatérico N 80 80

Actitud haciasu  Coeficiente de correlacion ,486™ 1,000
Afrontamiento Sig. (bilateral) ,000

N 80 80

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

d. Valor del estadistico de prueba

p-valor =,000 Tau b de Kendall =, 455

e. Decision estadistica
Con los valores de prueba (X% = 35,014 (4 gl; a=5%); p-valor = ,000; Tau b
Kendall = ,455) se confirma existencia de relacion significativa directa y de
moderada intensidad entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas, Centro de Salud
Huariaca, 2021. Es decir, si los conocimientos sobre sindrome climatérico
fuesen apropiados, las actitudes hacia su afrontamiento, serian favorables.

f. Conclusioén

Con una probabilidad de error < a 0,05 existe evidencia para Rechazar Ho

(nula) y quedarnos con Ha (hip6tesis del investigador).
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4.4,

Discusion de resultados

La investigacion cuyo titulo es, “Conocimiento sobre sindrome
climatérico y las actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas, Centro de
Salud de Huariaca, 2021, toma en consideracién el objetivo general de
determinar la relaciébn entre Conocimiento sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas, Centro de Salud de
Huariaca, 2021“ el estudio fue desarrollado durante las practicas de externado
de las autoras durante, lo cual favorecié su implementacién, desarrollo y reporte.

El estudio para su implementacién, toma la consideracion que, toda
mujer en algin momento de su vida, pasard por esta etapa; por ello, es
necesario conocer los pormenores de esta etapa, sus consideraciones de
preparacion, y poder afrontarlo sin ningin miedo, temor, lleno de mitos acerca
de esta etapa.

Es asi, se reporta una importante proporcion de la poblacion femenina,
dentro de esta etapa de vida o que circundan la peri y post menopausia. Las
diferencias entre menopausia y climaterio, resulta necesario resaltarla, antes de
iniciar esta seccion del informe; por ello, “La menopausia es el cese permanente
de la menstruacion, mientras que el climaterio es una etapa mas larga que
marca la transicién de la época fértil de la vida de la mujer a la no feértil” (1).
Menopausia “es el cese de los periodos menstruales de una mujer,
diagnosticada en retrospectiva, una vez que han transcurrido 12 meses
consecutivos de amenorrea, que sucede por atresia de los foliculos ovaricos y
su capacidad de producir estrogenos ante el estimulo de las hormonas foliculo-
estimulante y luteinizante” (2).

En el presente estudio, la tabla y grafico 1, evidencia los conocimientos
sobre sindrome climatérico en mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021,
en ella, el nivel de conocimientos sobre sindrome climatérico en mujeres
adultas, en un 40,0% son de nivel regular; en tanto que, en el 31,3% de ellas,
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los conocimientos se presentan en un nivel bajo; y, en el 28,7% de ellas, el nivel
de conocimientos sobre sindrome climatérico, es apropiado. Por otro lado, la
tabla y grafico 2, evidencia las actitudes hacia el afrontamiento del sindrome
climatérico en mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021, en ella, el
47,5% de las mujeres adultas, presentan actitudes favorables hacia el
afrontamiento del sindrome climatérico; en tanto que, en el 28,7% se percibe
cierto nivel de indiferencia hacia el afrontamiento entre las mujeres adultas; vy,
en el 23,8% se percibe cierto nivel de negatividad hacia el afrontamiento.

Podemos evidenciar en las dos primeras tablas de nuestra investigacion,
los resultados no son tan alentadoras, dado que la proporcién de personas que
tienen conocimiento regular y bajo, superan los 71%. Por otro lado, existe alta
perspectiva de las mujeres adultas sometidas a estudio, presentan actitudes
favorables, lo que indica que, se debe trabajar en ello y prepararlos para esta
etapa de vida muy dificil que debe atravesar toda mujer cuando tenga mas alla
de los 45 afios de edad.

De la misma manera, debemos manifestar que “a los signos y sintomas
gue se presentan en esta transicion se les denomina sindrome climatérico y los
mas caracteristicos son los bochornos, alteraciones del animo, osteoporosis,
aumento de riesgo cardiovascular y alteraciones genitourinarias” (2). Esta etapa
fisiolégica que sigue toda mujer, estd plagada de mecanismos anatomo-
fisioldégicos que “generan el descenso de la produccion de estrégenos, a su vez,
esto produce diversa sintomatologia; entonces, el tratamiento sera reemplazar
ese descenso hormonal con estrégenos y progestagenos exoégenos,
considerando siempre la sintomatologia de la paciente y el riesgo-beneficio,
esperando mejorar su calidad de vida. También es importante hacer una
evaluacion integral y modificar estilos de vida” (3).

Al respecto, nos confirma el estudio desarrollado en Cuba, por Gonzélez
et al. (2018), para categorizar a las mujeres de edad mediana en virtud a la
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intensidad del sindrome climatérico y un conjunto de caracteristicas bioldgicas,
psicolégicas y sociales, nos reporta que, “el 47,6% (253 mujeres) reportaron un
sindrome climatérico asintomatico, seguido por la categoria leve con el 28,4%,
la moderada con el 14,1%, y finalmente, el nivel muy molesto con el 10%.
Conclusion. La intensidad del sindrome climatérico esta asociada con la edad
cronolégica de la mujer, la edad de aparicién de la menopausia, el apoyo familiar
y la cantidad de enfermedades relacionadas” (14).

En nuestro estudio, dentro de sus objetivos especificos, planteamos
determinar la relacion entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia el afrontamiento de: los cambios funcionales, manejo preventivo,
autocuidado, control de salud, terapéutica en mujeres adultas, Centro de Salud
Huariaca, 2021. A razon de ello, se presentan en las tablas y graficos 3 al 7;
para luego concluir con la tabla y gréafico 8 que se generalizan los resultados de
la relacién entre nuestras variables principales.

Es asi, en la tabla 3, muestra la relacion entre conocimientos sobre
sindrome climatérico y las actitudes hacia el afrontamiento de los cambios
funcionales en mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021; donde se
percibe a una proporciéon mayoritaria del 36,3% de mujeres adultas, presentan
actitudes negativas hacia el afrontamiento de los cambios funcionales; un 33,8%
actitudes de indiferencia; y; solo en el 30,0% actitudes favorables. Estos
resultados se relacionan con un 40,0% de mujeres adultas con un nivel regular
de conocimientos sobre sindrome climatérico; un 31,3% con conocimientos de
nivel bajo; y, un 28,7% con conocimientos de nivel apropiado. Esta relacion es
significativa directa y de moderada intensidad ((X% = 38,705 (4 gl; a=5%); p-
valor =,000; Tau b Kendall =,480); entendiendo que, si los conocimientos sobre
sindrome climatérico fuesen bajas/regulares, las actitudes hacia el

afrontamiento de los cambios funcionales, serian negativas y/o de indiferencia.
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De la misma manera, la tabla 4, muestra la relacién entre conocimientos
sobre sindrome climatérico y las actitudes hacia el afrontamiento de su manejo
preventivo en mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021 donde, una
proporcion mayoritaria del 43,8% de mujeres adultas, presentan actitudes de
indiferencia hacia el afrontamiento del manejo preventivo; en el 33,8% sus
actitudes son favorables; y; en el 22,5% sus actitudes son negativas. Estos
resultados se relacionan con un 40,0% de mujeres con un nivel regular en los
conocimientos sobre sindrome climatérico; 31,3% con conocimientos de nivel
bajo; y, un 28,7% con conocimientos de nivel apropiado. Esta relacion es
significativa directa y de moderada intensidad (X2c = 34,227 (4 gl; a=5%); p-
valor =,000; Tau b Kendall = ,460) entendiendo que, si los conocimientos sobre
sindrome climatérico fuesen bajas/regulares, las actitudes hacia el
afrontamiento del manejo preventivo serian negativas y/o de indiferencia. Estos
2 resultados son similares, puesto que las actitudes ante los cambios
funcionales y las actitudes sobre el manejo preventivo, son negativas y
desfavorables; asumiendo que, existe resignacion entre ellas, que no hay otro
camino que pasar por estas etapas. Pero contrario a ello, se incrementa estas
actitudes hacia un nivel mas favorable cuando se trata de los autcuidados,
controles de salud y la terapia frente a esta etapa, los cuales se muestran en las
siguientes tablas y gréaficos en este informe.

Debemos hacer también presente a Gonzales et. Al (2020) quien en su
estudio desarrollado en Bolivia que con el objetivo de determinar la calidad de
vida en mujeres menopausicas. Nos reporta que “la dimension mas
predominante fue la urogenital con un 64% que corresponde a una
sintomatologia moderada, con relaciébn somatica y psicologica predomind un
sindrome climatérico leve con el 48% y 38% respectivamente, en cuanto a la
calidad de vida se evidencié que la percepcion de la salud y el rol social fue
regular, en cambio en la dimensién fisica y emocional fueron satisfactorias.
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Concluyendo que existe correlacién significativa entre la dimensién fisica con
los antecedentes personales, la dimension emocional con la educacién y el rol
social con el grado de instruccion (13).

Siguiendo con los objetivos, a través de la tabla 5, muestra la relacién
entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las actitudes hacia el
afrontamiento del autocuidado en mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca,
2021, donde una proporcion mayoritaria del 60,0% de mujeres adultas,
presentan actitudes favorables hacia el afrontamiento del autocuidado; en el
20,0% actitudes de indiferencia; y; en el otro 20,0% actitudes negativas. Todo
ellos en relacion a un 40,0% de mujeres adultas con nivel regular de
conocimientos sobre sindroma climatérico; 31,3% con conocimientos de nivel
bajo; y, a un 28,7% con conocimientos de nivel apropiado. Esta relacion es
significativa directa y de moderada intensidad ((X% = 37,725 (4 gl; a=5%); p-
valor =,000; Tau b Kendall = ,482) entendiendo que, si los conocimientos sobre
sindrome climatérico fuesen apropiados, las actitudes hacia el afrontamiento de
autocuidado, serian favorables.

De la misma forma, la tabla 6, muestra la relacion entre conocimientos
sobre sindrome climatérico y las actitudes hacia el afrontamiento del control de
salud en mujeres adultas, Centro de Salud Huariaca, 2021, donde de la misma
manera, una proporcién mayoritaria del 57,5% de mujeres adultas, presentan
actitudes favorables hacia el afrontamiento del control de salud; el 25,5%
actitudes de indiferencia; y; en el 20,0% actitudes negativas. Todo ello, en
relacion a un 40,0% de mujeres adultas con nivel regular de conocimientos
sobre sindrome climatérico; 31,3% con conocimientos de nivel bajo; y, 28,7%
con conocimientos de nivel apropiado. Entendiendo que, si los conocimientos
sobre sindrome climatérico fuesen apropiados, las actitudes hacia el

afrontamiento de control de salud, serian favorables.
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Cumpliendo los objetivos especificos, se presenta la tabla 7, donde se
muestra la relaciobn entre conocimientos sobre sindrome climatérico y las
actitudes hacia el afrontamiento de su terapéutica en mujeres adultas, Centro
de Salud Huariaca, 2021, donde, una proporciébn mayoritaria del 56,3% de
mujeres adultas, presentan actitudes favorables hacia el afrontamiento de su
terapéutica; en el 23,8% las actitudes son de indiferencia; y; en el 20,0% las
actitudes son negativas. Esto en relacion de un 40,0% de mujeres con nivel
regular en los conocimientos sobre sindrome climatérico; un 31,3% con
conocimientos de nivel bajo; y, un 28,7% con conocimientos de nivel apropiado.
Esta relacion es significativa directa y de moderada intensidad ((X?; = 35,428 (4
gl; a=5%); p-valor = ,000; Tau b Kendall = ,445) entendiendo que, si los
conocimientos sobre sindrome climatérico fuesen apropiados, las actitudes
hacia el afrontamiento de su terapéutica, serian favorables.

Cabe resaltar que estudios como los de Correa en el Ecuador (2016), en
su investigacién “Conocimientos y mitos sobre menopausia en mujeres del
barrio Esmeralda Norte”, nos reporta que, “las mujeres quienes participaron en
la investigacion tuvieron entre 20 a 39 afios. Respecto a los conocimientos sobre
la menopausia, la poblaciéon con grado de escolaridad secundaria y superior
conoce sobre el tema. Referente a los mitos sobre menopausia las mujeres con
grado de escolaridad primaria, secundaria y superior manifiestan que en este
periodo los 6rganos reproductores se atrofian, se experimentan dolencias y
mayor riesgo de desarrollar cancer de mama. La fuente de informacioén fue la
familia, amigas y en minimo porcentaje la consulta médica (15) El estudio nos
muestra una gran tarea que, debemos instruir sobre todo a la poblacion con
menos nivel educativo y prepararlas adecuadamente sobre el tema y desterrar
mitos y creencias que rodean a esta etapa de vida. Ello, ratifica el estudio
desarrollado por Jumbo en el Ecuador, (2016), para evaluar los “Conocimientos
y mitos sobre menopausia en mujeres en edad fértil del barrio Zhucos de la
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ciudad de Loja”, el estudio reporta que, “los resultados evidencian que la
mayoria de las mujeres investigadas con nivel de instruccion primaria y
secundaria conocen lo que es menopausia. Respecto a los mitos se evidencia
gue aun existen en un importante grupo de mujeres de Zhucos, mitos que estan
arraigados a su idiosincrasia, formas de crianza e influencia cultural familiar y
de la comunidad” (16).

Por lo tanto, resulta muy importante, conocer esta parte de la vida y
poder afrontarla sin temor 0 miedo, ya que tanto durante la menopausia y el
climaterio se presentan cambios importantes y éstos deben ser conocidos y
explicados sus caracteristicas y diferencias; asi como deben ser afrontadas,
para asumir dicha etapa como una nueva etapa que requiere del bienestar.

Por ello, resulta muy importante el apoyo de la familia, la comunidad, el
establecimiento de salud para acompafiar a las mujeres previas y durante esta
etapa. Razon por la cual, citamos a Gonzalez A. (2016), en su estudio realizado
en Chile para ‘“relacionar el nivel de funcionamiento familiar con la
sintomatologia presente en la mujer climatérica sintomética en mujeres cuyas
edades fueron de 45 a 64 anos”; quien nos reporta que “la sintomatologia
climatérica méas predominante fue la psicolégica (77,5%) destacando la
irritabilidad (80%), en un 77,5% el estado animico depresivo y el cansancio fisico
y mental, seguido a estos malestares, dentro de los sintomas urogenitales se
acenttan los problemas sexuales en un 60% y de los somaticos se resaltaron
los bochornos y sudoracién en un 87,5% seguido por molestias musculares y
articulares con un 67,5%. concluy6 que no existe asociacion entre los sintomas
climatéricos con la disfuncionalidad familiar” (17).

Para finalizar, en nuestro estudio se presenta nuestro objetivo general
de relacionar ambas variables y determinar la relacién entre ellas; es asi, en la
tabla 8, se muestra relacion entre conocimientos sobre sindrome climatérico y
las actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas, Centro de Salud
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Huariaca, 2021, donde, una proporciébn mayoritaria del 47,5% de mujeres
adultas, presentan actitudes favorables hacia el afrontamiento del sindrome
climatérico; el 28,7% muestra actitudes de indiferencia; y; el 23,8% actitudes
negativas. Relacionados a un 40,0% de mujeres con conocimientos de nivel
regular sindrome climatérico; a un 31,3% con conocimientos de nivel bajo; y, a
un 28,7% con conocimientos de nivel apropiado. Esta relacién es significativa
directa y de moderada intensidad ((X?. = 35,014 (4 gl; a=5%); p-valor = ,000;
Tau b Kendall = ,455) entendiendo que, si los conocimientos sobre sindrome
climatérico fuesen apropiados, las actitudes hacia su afrontamiento, serian
favorables. Concluyendo con el rechazo de la hipétesis nula y tomar en

consideracion la hipétesis de las investigadoras (Ha)

73



CONCLUSIONES

Primera

Los conocimientos sobre sindrome climatérico en mujeres adultas, en un 40,0%
son de nivel regular; en tanto que, en el 31,3% se presentan en un nivel bajo; y, en el

28,7% en nivel apropiado.

Segunda

Las actitudes hacia el afrontamiento del sindrome climatérico en mujeres adultas,
en un 47,5% son favorables mientras que, en el 28,7% se percibe cierto nivel de

indiferencia; y, en el 23,8% se percibe negatividad.

Tercera

Las actitudes hacia el afrontamiento de los cambios funcionales, se presenta
mayoritariamente como actitudes negativas (36,3%), el cual se asocia a un nivel de
conocimiento regular (40,0%) sobre sindrome climatérico. Es asi, con un margen de
error < al 0,05 se confirma asociacion significativa, directa y fuerza moderada (Rho=
,480) entre ambas variables; reflejando que, si los conocimientos sobre sindrome
climatérico fuesen bajas/regulares, las actitudes hacia el afrontamiento de los cambios

funcionales, serian negativas y/o de indiferencia.

Cuarta

Las actitudes hacia el afrontamiento del manejo preventivo, se presenta
mayoritariamente como actitudes de indiferencia (43,8%), el cual se asocia a un nivel
de conocimiento regular (40,0%) sobre sindrome climatérico. Es asi, con un margen de
error < al 0,05 se confirma asociacion significativa, directa y fuerza moderada (Rho=
,460) entre ambas variables; reflejando que, si los conocimientos sobre sindrome
climatérico fuesen de nivel regulares, las actitudes hacia el afrontamiento de su manejo

preventivo, serian de indiferencia.



Quinta

Las actitudes hacia el afrontamiento del autocuidado, se presenta
mayoritariamente como actitudes favorables (60,0%), el cual se asocia a un nivel de
conocimiento regular (40,0%) sobre sindrome climatérico. Es asi, con un margen de
error < al 0,05 se confirma asociacion significativa, directa y fuerza moderada (Rho=
,482) entre ambas variables; reflejando que, si los conocimientos sobre sindrome
climatérico fuesen apropiados, las actitudes hacia el afrontamiento del autocuidado,

serian favorables.

Sexta

Las actitudes hacia el afrontamiento del control de salud, se presenta
mayoritariamente como actitudes favorables (57,5%), el cual se asocia a un nivel de
conocimiento regular (40,0%) sobre sindrome climatérico. Es asi, con un margen de
error < al 0,05 se confirma asociacion significativa, directa y fuerza moderada (Rho=
,579) entre ambas variables; reflejando que, si los conocimientos sobre sindrome
climatérico fuesen apropiados, las actitudes hacia el afrontamiento del control de salud,

serian favorables.

Séptima

Las actitudes hacia el afrontamiento de su terapéutica, se presenta
mayoritariamente como actitudes favorables (56,3%), el cual se asocia a un nivel de
conocimiento regular (40,0%) sobre sindrome climatérico. Es asi, con un margen de
error < al 0,05 se confirma asociacion significativa, directa y fuerza moderada (Rho=
,445) entre ambas variables; reflejando que, si los conocimientos sobre sindrome
climatérico fuesen apropiados, las actitudes hacia el afrontamiento de su terapéutica,

serian favorables.



Octava

Las actitudes hacia el afrontamiento del sindrome climatérico, se presenta
mayoritariamente como actitudes favorables (47,5%), el cual se asocia a un nivel de
conocimiento regular (40,0%) sobre sindrome climatérico. Es asi, con un margen de
error < al 0,05 se confirma asociacion significativa, directa y fuerza moderada (Rho=
,455) entre ambas variables; reflejando que, si los conocimientos sobre sindrome

climatérico fuesen apropiados, las actitudes hacia su afrontamiento, serian favorables.



RECOMENDACIONES
Primera
A los establecimientos de salud, aunar esfuerzos para realizar actividades de
promocion de la salud en la mujer en pre, peri y post menopausia y, evaluar presencia

de factores que ponen en riesgo su salud.

Segunda

A los establecimientos de salud, trabajar en equipo y proporcionar respaldo
animico, educativo, social, fisico y espiritual a las mujeres adultas y desterrar mitos y

creencias sobre la menopausia y el climaterio.

Tercera
A las DIRESA y los establecimientos de salud, disponer de profesionales
psicologos para ayudar a la mejora de actitudes para el afrontamiento de los cambios

funcionales de esta etapa de vida.

Cuarta

A los establecimientos de salud realizar campafias de atencién masiva a la
poblacion de mujeres adultas para sensibilizar el manejo preventivo ante la menopausia

y climaterio.

Quinta

A los establecimientos y profesionales de salud fortalecer las actividades de
educacién sanitaria y de sesiones demostrativas para ayudar en los cambios de
comportamientos y estilos de vida saludables para el autocuidado de las mujeres

adultas para afrontar de manera favorable esta etapa de vida.



Sexta
Al MINSA, DIRESAYy los establecimientos dotar de infraestructura, equipamiento
y profesionales de la salud, para la intervencion efectiva a la mujer adulta y adecuada

atencion y control de su salud.

Séptima
A toda institucion gubernamental y no gubernamental, fortalecer la dinAmica
familiar y ser el sustento de las mujeres adultas que atraviesan el periodo de la

menopausia y climaterio.

Octava

A la UNDAC, a la comunidad universitaria e investigadores, continuar con el
desarrollo de investigaciones aplicando estrategias de intervencion hacia la salud de la

mujer adulta en pre, peri y post menopausia
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ANEXOS



UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

ANEXO 01
Instrumentos de recoleccion de datos

CUESTIONARIO CONOCIMIENTOS SOBRE SINDROME CLIMATERICO

Estimado estudiante;

Buen dia, somos las Srtas. Blanca Elizabeth Tarazona Loyola y Milagros Katherine Velasquez
Yacolca, internas de obstetricia de la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrion, estamos
realizando un estudio sobre, “Conocimiento sobre sindrome climatérico y las actitudes hacia su
afrontamiento en mujeres adultas, Centro de Salud de Huariaca, 2021”. Para cual solicitamos
de su colaboracién sincera mediante sus respuestas a algunas interrogantes que se le propone.
Expresandole que es anénimo y confidencial. Agradecemos anticipadamente su participacion.

Instrucciones: Marcar con un aspa (X) la opcion que considere correcta, elegir solo una
alternativa. No dejar las preguntas en blanco. Gracias.

1.

ASPECTOS GENERALES
Edad:

Estado civil:

a. Soltera ( )

b. Conviviente ( )
c. Casada( )

Instruccion:

a. Primaria ()

b. Secundaria( )

c. Superior técnica ( )

d. Superior universitaria ( )

Persona con quienes vive:
a. 1-3personas( )
b. 4-6personas( )
c. Mayor a 6 personas ( )

Ocupacion:

a) Amadecasa ()
b) Empleada estable ( )
¢) Comerciante ()

[I. CONOCIMIENTOS

1. Se entiende por climaterio:



a. Enfermedad en la que se producen alteraciones en los valores de azucar en sangre en
la mujer adulta

b. Etapa normal de la mujer donde pasa de la vida reproductiva a la no reproductiva.

c¢. Conjunto de signos y sintomas que se producen como consecuencia del aumento de
peso en mujeres mayores de 40 afios.

2. Se entiende por menopausia.

a. Riesgo de padecer de cancer que tienen las mujeres después de los 40 afios.
b. Conjunto de signos y sintomas ginecoldgicos que se presentan posterior a los 40 afios.
c. Desaparicion de la menstruacion (regla), por doce meses o0 mas.

3. La edad promedio en que aparece el climaterio es aproximadamente:

a. 45 - 55 afios
b. 55 — 59 afios
c. 60-75 afos

4. El climaterio se produce como consecuencia de:

a. Disminucion de los niveles de cancer.
b. Aumento de los niveles de colesterol
c. Disminucién de los niveles de hormonas que se producen en los ovarios

5. La extraccion de los ovarios es una intervencién quirargica (operacion) puede llevar a una
mujer a presentar sindrome climatérico.

a. Si
b. No
c. Debe ser

6. Los sintomas que se presentan en el climaterio son:

a. Ciclos menstruales irregulares, sofocones, alteraciones en el estado de animo.
b. Cansancio, falta de apetito, debilidad general.
c. Desmayos frecuentes, sofocones, falta de apetito.

7. Durante el climaterio se presenta infecciones urinarias con frecuencia.

a. Si
b. No
c. Debe ser

8. Durante el climaterio, la mujer puede presentar con frecuencia alteraciones psicolégicas
(irritabilidad, depresién, ansiedad)

a. Si
b. No
c. Debe ser

9. El comportamiento sexual de la mujer que se encuentra en climaterio cambia.

a.Si
b. No
c. Debe ser

10. Durante el climaterio hay mayor riesgo de presentar.



a. Osteoporosis, asma, anemia
b. Enfermedades del corazdn, osteoporosis, diabetes mellitus
c. Gastritis enfermedades del corazén, hepatitis

11. Durante el climaterio es importante realizar ejercicios, ¢porque?

a. Disminuye el riesgo de presentar asma
b. Disminuye el riesgo de presentar enfermedades cardiovasculares
c. Disminuye el envejecimiento de la piel

12. Durante el climaterio se recomienda

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

a. Dormir 2 horas después de cada comida
b. Aumentar el consumo de alcohol para disminuir los niveles de colesterol
c. Aumentar el consumo de frutas, vegetales y control de peso corporal

Para ayudar a superar con éxito el climaterio se recomienda leer libros, articulos que le
permitan estar bien informada sobre esta etapa.

a. Si
b. No
c.Nolo sé

Se asocia el climaterio con el envejecimiento

a. Si
b. No
c.Nolo sé

Los sintomas del climaterio se presentan en todas las mujeres con igual intensidad

a. Si
b. No
c.Nolo sé

La primera causa de muerte durante el climaterio es:

a. Hepatitis B
b. Cancer ginecolégico
c. Enfermedades del corazén

Durante el climaterio se requiere atencion médica especializada:
a.Si
b. No
c. Nolo sé
Existe riesgo de que la mujer en climaterio pueda quedar embarazada:
a.Si
b. No
c.Nolo sé

El tratamiento indicado durante el climaterio es:

a. Hormonas, suplemento de calcio
b. Antiinflamatorio, calcio



c. Anticonceptivos orales, vitaminas
20. Es frecuente que durante el climaterio la mujer presenta autoestima baja:

a.Si
b. No
c.Nolo sé

21. Los calorones que se presentan durante el climaterio son producto de:

a. Cambios climaticos
b. Déficit de hormonas
c. Disminucién de los niveles de azlcar en sangre

22. Durante el climaterio el uso de hormonas (estrégenos) previene la perdida de piezas
dentales y disminuye la necesidad de usar proétesis:

a. Si
b. No
c.Nolo sé

23. Existen una serie de medicamentos usados para mejorar los sintomas del climaterio:

a. Si
b. No
c.Nolo sé

24. Todas las mujeres en climaterio pueden usar las terapias de reemplazo hormonal:

a. Si
b. No
c.Nolo sé

25. La mujer en climaterio amerita que se le practique un examen fisico detallado para que se
le pueda indicar terapia de reemplazo hormonal:

a. Si
b. No
c.Nolo sé

Gracias por tu colaboracion



ANEXO 02
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ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

CUESTIONARIO SOBRE AFRONTAMIENTO AL CLIMATERIO

INSTRUCCIONES:

A continuacion, se presenta un conjunto de afirmaciones dirigidas a conocer las
actitudes de afrontamiento frente al sindrome climatérico en mujeres adultas, Centro de
Salud de Huariaca, 2021. El cuestionario, es andnimo, Escriba una X (segun
corresponda) en el valor que considere apropiado para cada indicador.

Ne° ITEM Desacuerdo| Algo de De
acuerdo | acuerdo

1 | Con el climaterio es frecuente que una mujer tenga mas
problemas psicolégicos

2 | Para las mujeres, el climaterio es un periodo
desagradable

3 | En el climaterio, se siente con menos ganas de hacer
cosas

4 | Muchas mujeres se vuelven depresivas e irritables
durante el climaterio

5 | Muchas mujeres piensan que no son realmente mujeres
durante el climaterio

6 | El climaterio no produce mayores cambios importantes
en las mayoria de las mujeres

7 | El climaterio deberia verse como un problema médico

8 | Los maridos de las mujeres en la etapa del climaterio las
ven menos atractivas sexualmente

9 | Una mujer se siente menos atractiva en el climaterio

10 | El climaterio es una enfermedad

11 | El climaterio no es un problema, sino una etapa mas del
desarrollo de la mujer

12 | La mujer empieza a sentirse vieja con el climaterio

13 | Las mujeres en el climaterio deben tener conciencia de
gue los cambios fisicos son naturales

14 | Como se sienta durante el climaterio depende de ella
misma

15 | Es estupendo que el embarazo sea menos posible en el
climaterio

16 | La ausencia de reglas durante el climaterio es un alivio

17 | Una mujer se siente menos mujer después del climaterio

18 | Durante el climaterio, las mujeres tienen menos
necesidades sexuales

19 | Muchas mujeres con cosas interesantes en la vida
apenas si notan el climaterio

20 | Muchas mujeres sienten pena cuando tienen su regla
Ultima vez

21 | En la etapa del climaterio, la mujer se vuelve mas

madura y tiene mas confianza en si misma




22 | climaterio es el comienzo de una etapa mas tranquila en
la vida de las mujeres

Muy amable por su patrticipacion

-b‘mo UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION
= = FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
H ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE OBSTETRICIA
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ANEXO 03

CONSENTIMIENTO INFORMADO

| o , identificado
conDNI:............. yydomicilioen: ... , €n pleno uso
de mis facultades, doy consentimiento para participar en la ejecucion del instrumento
de investigacion con el Unico fin de apoyar el desarrollo y ejecucién del proyecto de

investigacion titulado: “Conocimiento sobre sindrome climatérico y las actitudes hacia

su afrontamiento en mujeres adultas, Centro de Salud de Huariaca, 2021”.

Huariaca: ......... de .o, de 2021

Firma del encuestado / participante

Firma del Investigador



MATRIZ DE CONSISTENCIA

ANEXO 04

Conocimiento sobre sindrome climatérico y las actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas, Centro de Salud de

Huariaca, 2021

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DIMENSIONES METODOS
Problema Objetivo General Hipotesis General ENFOQUE: Cuantitativo
A. Generales
general o .
1. Definicion TIPO: Basica
¢Cudl es la relacion | Determinar la relacion | Existe relacion 2. Fases METODO:
que existe entre los | que existe entre los | significativa entre los 3. F'5'0|09'? _ ' Descriptivo
conocimientos conocimientos sobre | conocimientos ~ sobre 4. Caracteristicas Hipotético - deductivo
sobre sindrome | sindrome climatéricoy | sindrome climatérico y B
climatérico y las | las actitudes hacia su | las actitudes hacia su B. Manifestaciones clinicas DISENO:
actitudes hacia su | afrontamiento en | afrontamiento en 1. Vasomotoras No experimental de corte
afrontamiento  en | mujeres adultas, | mujeres adultas, 2. Neuro psiquicas transversal
mujeres  adultas, | Centro de Salud | Centro de  Salud 3. Genitourinario
Centro de S;alud Huariaca, 2021 Huariaca, 2021 Vi 4. Sexuales 01
Huariaca, 2021 — — ’ 5. Cognitivas
Problemas Objetivos Hipotesis
Especificos: Especificos: Especificas: CONOCIMIENTOS | ~ ~ i4ad0s y tratamiento M= r
SOBRE 1. Actividad fisica
» (Existe  relacion | Establecer la | o Existe relacion CLIMATERICO > Alimentacion 02
entre los | existenciade relacion | significativa entre los :
L o 3. Afectivo
conocimientos entre los conocimientos sobre Poblacién
sobre  sindrome | conocimientos sobre | sindrome climatérico 4. Hormonal La poblacién para el presente estudio |
5. No hormonal a poblacion para el presente estudio lo

climatérico y las
actitudes hacia los

cambios
funcionales en
mujeres  adultas,

Centro de Salud
Huariaca, 20217

e ¢ Existe relacion
entre los
conocimientos
sobre sindrome

climatérico y las

sindrome climatérico
y las actitudes hacia
los cambios
funcionales en
mujeres adultas,
Centro de Salud
Huariaca, 2021

Establecer la
existencia de relacién
entre los
conocimientos sobre
sindrome climatérico

y las actitudes hacia

los cambios
funcionales en
mujeres adultas,
Centro de Salud

Huariaca, 2021

e Existe relacion
significativa entre los
conocimientos sobre
sindrome climatérico
y las actitudes hacia

D. Complicaciones

PwbNPE

Cardiovascular
Oseas

Urinaria
Funcion sexual

conforman 202 mujeres adultas que
acuden al Centro de Salud de Huariaca
durante el 2021

Muestra:

En la investigacion que se presenta, la
muestra estara constituida por 80
mujeres adultas que acuden al Centro
de Salud de Huariaca durante junio y
diciembre de 2021.




actitudes hacia su
manejo preventivo
en mujeres adultas,
Centro de Salud
Huariaca, 2021?

¢ Existe relacion
entre los
conocimientos

sobre sindrome

climatérico y las
actitudes hacia el
autocuidado en
mujeres  adultas,
Centro de Salud
Huariaca, 20217

¢ Existe relacion
entre los
conocimientos

sobre sindrome

climatérico y las
actitudes hacia el
control de salud en
mujeres  adultas,
Centro de Salud
Huariaca, 20217

¢ Existe relacion
entre los
conocimientos

sobre sindrome

climatérico y las
actitudes hacia su
terapéutica en
mujeres  adultas,
Centro de Salud
Huariaca, 20217

y las actitudes hacia
Su manejo preventivo
en mujeres adultas,
Centro de Salud
Huariaca, 2021

Establecer la
existencia de relacién
entre los
conocimientos sobre
sindrome climatérico
y las actitudes hacia
el autocuidado en
mujeres adultas,
Centro de Salud
Huariaca, 2021

Establecer la
existencia de relacién
entre los
conocimientos sobre
sindrome climatérico
y las actitudes hacia
el control de salud en
mujeres adultas,
Centro de Salud
Huariaca, 2021

Establecer la
existencia de relacién
entre los
conocimientos sobre
sindrome climatérico
y las actitudes hacia
su terapéutica en
mujeres adultas,
Centro de Salud
Huariaca, 2021

Su manejo preventivo
en mujeres adultas,
Centro de Salud
Huariaca, 2021

Existe relacion
significativa entre los
conocimientos sobre
sindrome climatérico
y las actitudes hacia
el autocuidado en
mujeres adultas,
Centro de Salud
Huariaca, 2021

Existe relacion
significativa entre los
conocimientos sobre
sindrome climatérico
y las actitudes hacia
el control de salud en
mujeres adultas,
Centro de Salud
Huariaca, 2021

Existe relacion
significativa entre los
conocimientos sobre
sindrome climatérico
y las actitudes hacia
su terapéutica en
mujeres adultas,
Centro de Salud
Huariaca, 2021

V2:

ACTITUDES DE
AFRONTAMIENTO

a.

Cambios funcionales

Sexual

Psicologico

Social

Apariencia personal

Manejo preventivo

Conocimientos
Autoestima
Estilo de vida

Autocuidado

Alimentacion
Actividad fisica
Apariencia personal
Reposo y suefio
Relaciones familiares

Control de salud

Cardiocirculatoria
Neuro psiquicas
Genitourinario
Ginecoldgica
Osea

Terapéutica

Hormonal
Suplementos
Natural
Alimentacion
Ansioliticos

CRITERIOS INCLUSION

* Mujeres quienes cuentan con
atencién regular en el
establecimiento

* Mujeres que no han experimentado
a la fecha sintomatologia alguna del
climaterio

* Mujeres quienes
consentimiento informado

dieron

CRITERIOS EXCLUSION
* Mujeres quienes no cuentan con
atencion regular en el
establecimiento
* Mujeres que ya experimentaron a la
fecha alguna sintomatologia del
climaterio
* Mujeres quienes no dieron
consentimiento informado y no
desean participar del estudio

Técnicas:

e Encuesta
Instrumentos:

e  Cuestionario

Tratamiento y Analisis de datos:
Estadistica descriptiva y Estadistica
inferencial para probar la hipotesis de
estudio a través de X2y Tau b de Kendall.
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ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

VALIDEZ Y/O CONFIABILIDAD CUESTIONARIO CONOCIMIENTO SOBRE SINDROME CLIMATERICO

|. DATOS INFORMATIVOS:

. _— Nombre del Autor (a) del
Apellidos y nombres del Grado Académico Cargo o Institucién Instrumento de Inst t
Informante donde labora « nstrumento
Evaluacion
Conocimientos Adaptado para el
sobre sindrome estudio por Las
climatérico Autoras

Titulo de la tesis: “Conocimiento sobre sindrome climatérico y las actitudes hacia su afrontamiento en mujeres adultas,
Centro de Salud de Huariaca, 2021”

Il. ASPECTOS DE VALIDACION:
- Muy
Deficiente | Regular | Buena Excelente
INDICADORES CRITERIOS 0-20% | 21-40% {#1-60% | oo oo, | 81-100%

1. CLARIDAD

Esta formulado con lenguaje apropiado.

2. OBJETIVIDAD

Esté expresado en conductas observables.

3. ACTUALIDAD

Adecuado al avance de
tecnologia.

la ciencia y

4. ORGANIZACION

Existe una organizacion légica.

5. SUFICIENCIA

Comprende a los aspectos de cantidad y
calidad.

6.INTENCIONALIDAD

Estd adecuado para valorar aspectos del
sistema de evaluacion y el desarrollo de
capacidades cognitivas.

7. CONSISTENCIA

Basado en aspectos tedrico cientificos de la
tecnologia educativa.

8. COHERENCIA

Entre los indices, las

dimensiones.

indicadores 'y

9. METODOLOGIA

La estrategia responde al propésito de la
investigacion.

10. OPORTUNIDAD

El instrumento ha sido aplicado en el
momento oportuno y mas adecuado

Ill. OPINION DE APLICACION:
Instrumento adecuado para ser aplicado en la investigacion por los puntajes alcanzados al ser evaluado en estricta relacién con

las variables y sus

respectivas dimensiones.

IV. PROMEDIO DE VALIDACION: %

Lugar y Fecha

N° DNI Firma del experto

Ne Celular




UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

ANEXO 06

CONSTANCIAS DE INTERNADO — CENTRO DE SLAUD HUARIACA

-ANO DEL VICENTENARIO DEL PERU: 200 ANOS DE INDEPENDENCIA”
C ONSTANCIA DE INTEDNADO

EL CENTRO DE SALUD DE HUARIACA A TRAVES DE LA
JEFATURA DE ADMINISTRACION HACE CONSTAR:

Que, la Srta. VELASQUEZ YACOLCA MILAGROS KATHERINE,
identificado con DNI N° 70841360, CODIGO N°1243402020
estudiante de la UNDAC, Facultad Ciencias de la Salud, ESCUELA
PROFESIONAL DE OBSTETRICIA, ha realizado el INTERNADO desde
el 1 ° de junio al 31 de Octubre del 2021 y del 1° de Febrero al 30 de
Abril del 2022 un total de 8 Meses, cumplié diversas actividades segun
rol de turnos programados mensualmente demostrando, en todo
aspecto responsabilidad, honestidad y honradez en su trabajo.

Se expide el presente a solicitud del interesado para los fines que
crea por conveniente.

rer acoaaususouanaas

WMo/ Lucio Hinostroza Castarieda
MIGRO RED - HUARIACA
JErE AUMINISTRATIVO

C.C. Diresa
c.c. Archivo
LHC/ADM.

IRCGRAU 31T HUARIACA
Teléfono: 063402043
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‘ANO DEL VICENTENARIO DEL PERU: 200 ANOS DE INDEPENDENCIA”
C ONSTANCIA DE INTERNADO

EL CENTRO DE SALUD DE HUARIACA A TRAVES DE LA
JEFATURA DE ADMINISTRACION HACE CONSTAR:

Que, la Srta. TARAZONA LOYOLA BLANCA ELIZABETH,
identificado con DNI N° 70137632, CODIGO N° 1093403030
estudiante de la UNDAC, Facultad Ciencias de la Salud, ESCUELA
PROFESIONAL DE OBSTETRICIA, ha realizado el INTERNADO desde
el 1 ° de junio-2021 al 31 de Enero 2022. un total de 8 Meses, cumplid
diversas actividades seglin rol de turnos programados mensualmente
demostrando, en todo aspecto responsabilidad, honestidad y honradez
en su trabajo.

Se expide el presente a solicitud del interesado para los fines que
crea por conveniente.

Huariaca 03 de Octubre del 2022

CC Diresa
¢ Archino

LHCADM

JR.GRAU 311 HUARIACA
Telélono: 063402043




