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RESUMEN

Con el objetivo de determinar la relacion entre el nivel econémico y el estado
nutricional con la menarquia, se realizd una investigacion de tipo descriptivo,
transversal y de relacion, en la Institucion Educativa Francisco de Zela del
Distrito del Porvenir en el afio 2012, en una muestra de 50 adolescentes mujeres
de 10 a 17 afos, quienes cumplieron con los criterios de inclusion y exclusion;
para lo cual se utilizé un instrumento de recoleccion de datos, tipo encuesta, para
evaluar las tres variables del estudio, basados en instrumentos validados por otras
investigaciones. Obteniendo las siguientes conclusiones: la edad promedio de la
menarquia esté entre los 11-14 afios en un 54%, el nivel econémico es mediano en
un 64%, el estado nutricional es normal en un 80%, se encontré una relacion
estadisticamente significativa entre el estado nutricional y la edad de la menarquia
(p < 0.05), no existe relacion estadistica significativa entre el nivel

socioeconémico y la edad de la menarquia (p>0.05).

PALABRAS CLAVES: Menarquia, Estado nutricional, Nivel econémico.
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ABSTRACT

In order to determine a relationship between economic level and nutritional level
with menarche, was realized a descriptive, cross-sectional, and association
research in the Francisco de Zela Educational Institute from El Porvenir District in
2012, in a sample with 50 female adolescents from 10 to 17 years, who carried the
inclusion and exclusion criteria, to it used an instrument to collect the dates,
survey type, to evaluate three variable from this study, based in valid instruments
used in 2002 and 2010 years, to others researchers. Found this conclusions: the
average age of menarche was between 11-14 years in 54%, the economic level is
intermediate in 64%, the nutritional level is normal in 80%, was founded an
significant statistic relationship between nutritional level and the age of the
menarche (p <0.05), there is not an statistic relationship between economic level

and the age of the menarche (p>0.05).

KEYWORDS: menarche, nutritional level, economic level

vii



1.-INTRODUCCION:

La adolescencia, es un periodo de transicion, una etapa del ciclo de crecimiento
que marca el final de la nifiez y pronuncia el inicio de la adultez. Para muchos
jévenes la adolescencia es un periodo de cambios, de incertidumbre e inclusive
de desesperacion; para otros, es una etapa de amistades intensas, de rebeldia
contra los padres, y de suefios acerca del futuro. (1)

Durante la etapa de la adolescencia en las mujeres, ocurre la menarquia, que es
el primer periodo menstrual que experimentan las adolescentes, la cual
significa el comienzo de la sexualidad en la mujer. (2). Con esa maduracién se
producen reacciones quimicas naturales muy complejas, que despiertan tras
permanecer aletargadas durante la edad infantil de la mujer, lo cual se ve

influenciado por la nutricién, la economia y la sociedad en la que se desarrolla.

(3)

La edad de la menarquia parece influir en el riesgo de padecer una serie de
enfermedades a lo largo de la vida. Se han realizado diversos estudios
identificando los riesgos futuros asociados a pubertad adelantada, y se ha
observado un mayor riesgo de obesidad y de enfermedades asociadas con
resistencia a la insulina, tales como: hipertension arterial y mayor frecuencia de
intolerancia a la glucosa. También existe un aumento del riesgo del cancer
mamario en mujeres con menarquia temprana, probablemente debido a la
mayor exposicion a los estrogenos. En la VII Conferencia Internacional de
Antropologia llevada a cabo en el afio 2005, concluyeron que una menarquia
precoz también se asocia a un mayor riesgo de carcinoma renal y
enfermedades coronarias. Ademas al relacionarse con el inicio precoz de la
actividad sexual, influye en altos riesgos de transmision de enfermedades
venéreas, embarazo prematuro, abortos, educacion interrumpida, divorcios,
maternidad independiente y pobreza. (4,5) A su vez la menarquia tardia tiene
efectos adversos pues algunos estudios han evidenciado su vinculo con el

padecimiento de Alzheimer. (6)



Comprender los factores determinantes de la edad de la menarquia, e
identificar a las mujeres en riesgo de desarrollar tempranamente estas
enfermedades, permite contar con nuevas intervenciones o estrategias de
prevencion de enfermedades comunes de la edad adulta. Muchos
investigadores han centrado su interé% en el estudio de la menarquia como un
magnifico indicador de las alteraciones en el desarrollo puberal, en su
condicion de indicador que varia bajo la influencia de ciertos factores
ambientales, como el nivel socioecondmico, los factores geograficos, los
nutricionales y la sobrecarga fisica. La edad de menarquia es aceptada como un
rasgo fiable y objetivo para evaluar y comparar poblaciones, tanto en el seno de
un mismo grupo humano a lo largo de un periodo, como en diferentes

poblaciones en un momento Yy situacién especifica (5)

La edad de la menarquia ha sufrido un cambio secular en la mayoria de las
poblaciones occidentales en los Gltimos afios, iniciandose en etapas cada vez
mas tempranas de la vida, asi como la actividad sexual. En los paises europeos
este cambio se asocia con mejores condiciones en el estilo de vida de la

poblacidn, sobre todo en el aspecto nutricional. (7 y 8).

En cuanto a la edad de la menarquia en Latinoamérica, también se ha
observado un cambio secular en las Gltimas décadas. Diferentes estudios han
reportado una madurez sexual relativamente mas temprana en esta region en
relacion con poblaciones europeas. Estos fendmenos estan produciendo un

numero cada vez mayor de embarazos en adolescentes (9)

Dentro de los factores méas importantes que influyen en la presencia de la
menarquia tenemos la situacion econdémica y el estado nutricional. Los
adolescentes latinoamericanos enfrentan diversos niveles economicos,
principalmente de pobreza; que contribuyen a deficiencias nutricionales. El
estado nutricional es también un importante regulador del crecimiento y
desarrollo, se plantea que debe alcanzarse un peso corporal critico para que se
produzca la menarquia (aproximadamente de 48 kg). Es evidente que existe
una estrecha correlacion entre el incremento de la masa corporal y el desarrollo

puberal precoz. Estudios recientes comprobaron que el sobrepeso precede a la



aparicion de la pubertad precoz en nifias sanas. Kaplowitz y otros detectaron
que las nifias que han iniciado su pubertad tienen un indice de masa corporal
(IMC) mayor que las que no la han iniciado, y que son predominantemente de
raza negra. Estas nifias tendrian mayor tendencia a presentar resistencia a la
insulina, con hiperinsulinismo que estimularia la produccion de andrégenos

suprarrenales. (5, 10)

Algunos estudios han demostrado que entre los niveles de poblacién con
mejores condiciones socio-econémicas, la menarquia se presenta a edades mas
tempranas debido a mejor nutricién y condiciones sanitarias de la poblacion.
De acuerdo a estudios realizados tanto en la poblacién chilena como extranjera,
el exceso de peso puede contribuir a una maduracion sexual mas temprana.
(11)

El estado nutricional es un conjunto de funciones armoénicas y solidarias entre
si, tiene lugar en todas y cada una de las células del organismo, de las cuales
resulta la composicién corporal, la salud y la vida misma. El estado nutricional
establece la situacion en la que se encuentra una persona en relacion con la
ingesta y adaptaciones fisioldgicas que tiene lugar tras el ingreso de nutrientes.
Por otro lado, la evaluacion del estado nutricional es la accién y efecto de
estimar, apreciar y calcular la condicion en la que se halle un individuo segun
las modificaciones nutricionales que se hayan podido afectar. La evaluacion
nutricional pretende identificar la presencia, naturaleza y extension de
situaciones nutricionales alteradas, las cuales pueden oscilar desde la
deficiencia al exceso. Para ello, se utilizan métodos medicos, dietéticos,
exploraciones de la composicion corporal y examenes de laboratorio; que
identifiquen aquellas caracteristicas que en los seres humanos se asocian con
problemas nutricionales. Con éstos métodos es posible detectar a individuos

malnutridos o que se encuentran en situacion de riesgo nutricional. (12)

La valoracion Nutricional es un conjunto de procedimientos que permite
determinar el estado de nutricion de un individuo, valorar las necesidades o

requerimientos nutricionales y pronosticar los posibles riesgos de salud que



puede presentar en relacion con su estado nutricional. También se le conoce
como evaluacion nutricional. (12)

Al respecto se conoce que el peso es un indicador global de la masa corporal,
mientras que la talla es el pardmetro fundamental para enjuiciar el crecimiento
en longitud, pero es menos sensible que el peso a las deficiencias nutricionales,
por eso sblo se afecta en las carencias prolongadas, sobre todo si se inicia en
los primeros afios de vida, como sucede en los paises en vias de desarrollo. En
nuestro medio, la talla aisladamente tiene muy poco valor para evaluar el
estado nutricional, en cambio es extraordinariamente Gtil combinada con otros
datos antropométricos, especialmente con el peso, con los cuales se obtiene el

indice de masa corporal. (12)

El indice de Masa Corporal (IMC) también conocido como indice de Quetelet,
permite determinar, mediante el rango la masa que puede tener una persona, y
es uno de los métodos mas empleados y cada vez mas extendido para
diagnosticar el estado nutricional, por ser rapido, econémico y muy accesible.
Ademas es un indicador antropométrico global del estado nutricional, simple y
de gran valor. EI IMC se determina con el peso actual en kg, dividido por la
estatura en metros al cuadrado: IMC = Peso (kg) / Talla (m2). Segln la
Organizacién Mundial de la Salud Se considera: Desnutricion si el IMC es
menor a 18.5; Normal de 18.5 — 24.9; Sobrepeso de 25 — 29.9 y Obeso si el
IMC es igual o mayor a 30. (12)

Algunos autores consideran que el inicio de la menstruacion se debe a diversos
factores como son: genéticos, socio-economicos, estado general de salud,
nutricion, ejercicio fisico. La falta de apetito y la mala alimentacién pueden

estar estrechamente asociadas a un retraso de la menarquia. (13)

Un reciente estudio del Centro de Investigacion Biomédica en Red sobre
Obesidad y Nutricion de Espafia (CIBEROBN), determin6 que el sobrepeso

adelanta hasta en cuatro afios la menstruacion de las nifias. (14)



Segun el Laboratorio Clinico Jenner hace mencion que la malnutricion se
asocia a un retraso de la menarquia, y puede inducir amenorrea secundaria. La
Revista Chilena de Obstetricia y Ginecologia afirma que para tratar de
controlar nuestro problema se debe educar a las mujeres para la vida menstrual,
higiene menstrual, nutricion adecuada, apoyo emocional y tranquilidad
psicosocial. (15-16-17)

La investigadora Mora M. y Cols., en la Universidad de Pamplona de
Colombia en el afio 2012, realizaron una investigacion titulada “Edad
Promedio de Menarquia y su Relacion con el indice de Masa Corporal en
Mujeres de Cuacuta”, donde concluyeron que las nifilas con menarquia
temprana, tendieron a tener un IMC mayor que las nifias con un promedio de

menarquia tardia. (18)

Los investigadores Galuska y Sowers, en la Universidad Simon Bolivar de
Venezuela en el afio 2010, realizaron un trabajo de investigacion titulado
“Relacion de la Densidad Mineral Osea con la edad de la menarquia y el indice
de Masa Corporal en adolescentes femeninas aparentemente sanas”, quienes
observaron que las adolescentes con una menarquia mas temprana, tienen una
talla menor cuando se comparan con nifias que comienzan la pubertad a la edad
esperada; por el contrario, las adolescentes con una menarquia tardia tienen
mas probabilidades de ser més altas, delgadas y ademas presentar una densidad

mineral 6sea mas baja. (19)

Otros investigadores como: Aguilar M. y Cols., en la Universidad de Granada
en Espafia, en el afio 2011, realizaron un trabajo de investigacion titulado
“Obesidad y su implicacion en el cancer de mama”, donde encontraron una
relacién estadisticamente significativa entre el estado nutricional de las mujeres
y la edad a la cual fueron diagnosticadas de cancer de mama (p <0,0001), asi
como una asociacion estadisticamente significativa (p < 0,0001) entre la edad
de la menarquia y el estado nutricional de las pacientes. (20)



El investigador Vera Y. y Cols. En la Sociedad Cientifica de Estudiantes de
Medicina de la Universidad Central de Venezuela, realizaron un estudio
titulado “Edad de la menarquia y su relacion con el estrato social en cinco
estados venezolanos”, donde dividieron el estrato social en V niveles, con los
cuales determinaron que el promedio de edad de la menarquia alcanzado para
el estrato social 11 y Il fue de 11,8 afios, para el estrato social 1V 12,1 afios y
12,3 afios para el estrato V. Estas diferencia de media fueron estadisticamente
significativas (p<0,05) cuando se compara el estrato Il y Il de mejores
condiciones sociales con los otros estratos sociales IV y V de condiciones mas
vulnerables. Estas diferencias permiten deducir un gradiente que refleja la
relacién entre la edad de la menarquia y las particulares condiciones de vida en

que se desenvuelven cada grupo social de la poblacion (21)

En el Perd, la desnutricion crénica y la anemia muestran una tendencia
decreciente en el Gltimo quinquenio. En el afio 2011 aproximadamente 573 mil
nifios y nifias menores de 5 afios tienen desnutricion cronica, representando el
19.5% de los nifios de este grupo de edad; y aproximadamente 734 mil nifios y
nifias menores de tres afios tienen anemia, representando el 41.6% de este
grupo de edad. (22)

La desnutricidn es causada por la pobreza y las desigualdades socioeconémicas
imperantes que determinan directa o indirectamente el acceso a capital y
recurso fisico y material. Los gobiernos interesados en el desarrollo humano,
social y econdémico de la nacién deben considerar que la erradicacion de la

desnutricion beneficia a la sociedad en su conjunto. (23)

La mala nutricion (tanto la desnutricion como el exceso en la ingesta) tiene
causas complejas que involucran determinantes bioldgicos, socioeconomicos y
culturales. Las personas pobres y malnutridas tienen mas probabilidades de
enfermar y corren mayor riesgo de morir de sus dolencias que las que disponen
de méas medios y mejor salud. La mala salud contribuye también a la pobreza.
Las personas que enferman tienen mas probabilidades de empobrecerse y
permanecer en esa situacion que las mas sanas, porque las afecciones

debilitantes impiden a los adultos ganarse la vida. (12)



El nivel socioeconémico es una estructura jerarquica basada en la acumulacion
de capital econdémico y social. La dimension econdémica representa el
patrimonio de bienes materiales, y la dimensién social representa el acervo de

conocimiento, contactos y redes sociales. (12)

El nivel socioeconémico se define como estatus socioecondmico, es una
clasificacion socioldgica que indica la estrecha relacion entre la riqueza relativa
de alguien y de esa persona con la condicion social. El estatus socioeconémico
es uno de los indicadores clave a la hora de buscar una serie de problemas de la
comunidad, incluyendo el desempefio escolar, la delincuencia y la vivienda.
Esto a menudo es determinado por el andlisis de los ingresos familiares y
bienes. (12)

La Libertad es una region con alto potencial agropecuario e industrial que
muestra, en el afio 2012, alrededor de la cuarta parte de su poblacién en
pobreza, asi como un indice de desarrollo humano en la posicion ocho a nivel
regional, Segun informacion del INEI, en base a los resultados de la ENAHO
continua 2012, el 26,3% de la poblacién libertefia esta en situacion de pobreza
total y de ésta, el 6,0% vive en condicion de pobreza extrema. La incidencia de
la pobreza total en La Libertad, es similar que en Lambayeque, San Martin,
Cusco, Ancash, ligeramente superior al promedio nacional (25,8%), pero
menor que en Piura (39,9%) y Cajamarca (52,5%). (24)

Si bien es cierto, en la Libertad, durante el altimo quinquenio, se ha mejorado
notarialmente las condiciones de vida de la poblacion, reflejado en la
disminucion de 10,5 puntos porcentuales la incidencia de la pobreza total al
afio 2012, aun existen brechas marcadas por ambito de residencia urbano y
rural; asimismo, aun no se alcanza los niveles minimos de pobreza como en las
regiones de Lima (13,1%), Arequipa (13,1%) o Madre de Dios (2,4%). (24)

La Libertad y en particular Trujillo, siempre se ha caracterizado por ser foco
de desarrollo econémico y social, desde épocas de culturas prehispanicas hasta
la era moderna en la que vivimos. Lo econdémico se vincula a buen

desenvolvimiento en las actividades predominantes, ante la disponibilidad de



recursos naturales. En lo social, se asocia a la connotacion nacional e
internacional que tuvieron personajes natos en el territorio, que a su vez

contribuyeron en fortalecer la politica, cultura y educacion peruana. (24)

La nueva situacion econdmica trae consigo la transformacion desigual del pais,
entre costa y sierra, entre campo Yy ciudad. Se inicia un fuerte proceso de
migracion y abandono del campo, con una evidente atraccion ejercida por las
ciudades, acarreando el crecimiento inorgénico de la ciudad. En la Region La
Libertad — Trujillo se produce un proceso de urbanizacién acelerada y en la
periferia de las ciudades se inicia la formacion de barrios, mediante invasiones
y lotizaciones clandestinas, en tanto que los barrios antiguos de las zonas
centrales tienden a tugurizarse. En Trujillo surgen sobre los arenales desérticos
los barrios marginales, denominados también Pueblos jovenes: El Porvenir, La
Esperanza y luego Florencia de Mora, constituyendo el cinturon continto del
norte de la ciudad. (25)

El Porvenir es conocido como el primer Asentamiento Humano que se formo
en Trujillo y en el Departamento de la Libertad, ubicado sobre un extenso
arenal llamado Tiro al Blanco (zona arqueol6gica delimitado por dos canales:
Wichanzao y La Mochica), por lo cual recibié este nombre durante los
primeros afios de ocupacion. El proceso de ocupacion se inicia por el afio
1,934, sobre los bordes de la acequia La Mochica (casitas de barro, cafa, palos
y esteras) con aproximadamente 4 familias, las mismas que aumentaron a 11,
hasta el afio 1,945. Para ser aproximadamente 2,500 personas (censo UNT) en
el afio 1949, aumento poblacional que se debié al flujo de migrantes,

trabajadores estacionales de la ex Hacienda Laredo. (25)

Es el Distrito EI Porvenir, una de las localidades que concentra el desarrollo de
actividades en el sector industria y manufactura, que mas aporta al
departamento. Sus recursos naturales, humanos y de capital lo ubican entre las
mas importantes de la provincia de Trujillo, pues refleja una actividad
“industrial emergente”, desarrollada principalmente en las avenidas centrales

del distrito y alrededores. (26)



La relacién entre la salud y la economia ha llegado a penetrar desde hace
varios decenios en todos los niveles de la opinion publica, no por ello ha
desaparecido de los circulos encargados de disefiar los sistemas de salud. Por el
contrario, sigue siendo un tema de alta prioridad e inquietud permanente. La
enfermedad es un obstaculo para el desarrollo social; la buena salud por el
contrario, tiene efectos que, aunque no han sido cuantificados aun, son

claramente positivos desde el punto de vista del bienestar humano. (27)

En la vida existen tres periodos criticos en el crecimiento humano, el primero
durante el periodo fetal, el segundo entre el primer y sétimo afio de edad, v el
tercero durante la etapa de adolescencia, entre los 12 y 16 afios, donde se
requiere una ingesta adecuada de nutrientes para alcanzar un estado nutricional
Optimo. Las mayores demandas nutricionales derivadas del rapido crecimiento
se contraponen con los cambios en la conducta alimentaria que ocurren en la
adolescencia debido a factores culturales, a la necesidad de socializacion y a
los deseos de independencia propios de esta etapa ya que el periodo de la
adolescencia ha sido reconocido como muy activo y de crecimiento acelerado,
donde el estado nutricional juega un papel importante al influir directamente en

el crecimiento y maduracion ésea. (23)

Por otro lado, la asociacion entre el mayor peso corporal y la menarquia
temprana conllevan a riesgos metabdlicos a largo plazo, lo cual implica
problemas de salud y a deficiencia econémica. Estudios en adultos han
determinado que a menor edad de la menarquia existe un mayor riesgo de
insulinoresistencia, dislipidemia, sobrepeso y aumento de la adiposidad
abdominal, mayores cifras de presion arterial y mayor frecuencia de
intolerancia a la glucosa. Ademas diferentes estudios han descrito que la
menarquia temprana se asocia a consumo precoz de alcohol y tabaco e inicio

temprano de la actividad sexual. (28)



Al realizar busqueda bibliografica en el Peri no se encontrd ninguna
publicacion de algun trabajo similar al nuestro, solo encontramos el titulo de

una publicacion de Proyecto el cual fue hecho en Tumbes en el afio 1999. (29)

Siendo conocedores que la menarquia indica el comienzo de la vida
reproductiva de una mujer, ademas que el estado nutricional y el nivel
econdmico pueden estar relacionados con la primera menstruacion; siendo un
estudio relevante ya que el comienzo precoz o muy tardio de este proceso
femenino, se encuentra asociado con algunas patologias no transmisibles tales
como: cancer de mama, carcinoma renal y enfermedades coronarias. Ademas
de relacionarse con el inicio precoz de la actividad sexual, lo cual pone en alto
riesgo de transmision de enfermedades venéreas, embarazo prematuro, abortos,
educacién interrumpida, divorcios y pobreza. A su vez la menarquia tardia
tiene efectos adversos, pues algunos estudios han evidenciado su vinculo con
el padecimiento de Alzheimer. Por lo que se considera que los resultados de
este estudio ayudaran a identificar riesgos potenciales en la adolescencia y por

ende prevenir enfermedades que se podrian suscitar en la adultez.

Por toda la informacion anteriormente mencionada, se decidio realizar este
proyecto de investigacion en el ODistrito EI Porvenir, al observar el entorno
social en la que se relacionan la poblacion a estudiar, donde se pudo notar que
existen factores econdémicos insuficientes para solventar la canasta familiar,
tampoco hay una adecuada alimentacion; lo cual suscitd cierto interés en
indagar la existencia de una relacion entre el nivel econémico y nutricional con

la menarquia.
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PROBLEMA:

¢Existe relacion entre el nivel econémico y el estado nutricional con la
menarquia en las alumnas de educacion secundaria de la Institucion Educativa

Francisco de Zela, del Distrito EI Porvenir — Trujillo, 2012?

OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL:

Determinar la relacién entre el nivel econdmico y el estado nutricional con la
menarquia en las alumnas de educacion secundaria de la Institucion Educativa

Francisco de Zela, del Distrito EI Porvenir — Trujillo, 2012.
OBJETIVOS ESPECIFICOS:

1. Identificar la edad promedio de la menarquia en las alumnas de educacion
secundaria de la Institucion Educativa Francisco de Zela, del Distrito El
Porvenir - Trujillo, 2012.

2. Identificar el nivel econémico de las alumnas de educacién secundaria de la
Institucion Educativa Francisco de Zela, del Distrito El Porvenir - Truijillo,
2012,

3. Identificar el estado nutricional de las alumnas de educacion secundaria de la

Institucion Educativa de Zela del distrito del Porvenir - Trujillo, 2012.
HIPOTESIS

Existe relacion significativa entre el nivel econdmico y el estado nutricional
con la menarquia en las alumnas de educacion secundaria de la Institucion

Educativa Francisco de Zela del Distrito EI Porvenir — Trujillo, 2012.
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I1. MATERIAL Y METODOS
2.1 Material.

2.1.1. Poblacion
Universo
El universo estuvo conformado por 85 alumnas adolescentes de educacion

secundaria de la I.E Francisco de Zela del distrito EI Porvenir.

Poblacion
La poblacién estuvo conformada por 50 alumnas adolescentes del nivel de
educacién secundaria de la I.E Francisco de Zela del Distrito EI Porvenir.

Las cuales cumplieron con los criterios de inclusion y exclusion.

Criterio de seleccién Criterios de inclusion:
Alumnas que ya presentaron su menarquia
Alumnas que deseen participar voluntariamente en el estudio, para lo cual se

firmara el consentimiento informado.

Criterios de exclusion:

Alumnas que no residan jurisdiccionalmente en el distrito EI Porvenir.
Alumnas con dificultades fisicas o mentales que impidan la recoleccion

adecuada de la informacion.
2.1.2. Muestra

No se consider6 ninguna técnica de muestreo debido a su accesibilidad. Esto
se debe a que no existe ninguna dificultad que impida la recoleccion total de
la muestra. Por otro lado, si se utiliza alguna técnica de muestreo se corre el
riesgo de reducir la poblacion muestral y que los resultados que aparezcan

sean no representativos de la poblacion.

Hay que mencionar que la recoleccion de la informacion no fue al azar
debido a que no se utilizo algun criterio de Aleatoriedad, ya que se uso los

criterios de inclusion y exclusion., considerandose como muestra a la
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totalidad de la poblacion tal y como se muestra en la nébmina de alumnos
matriculados en el afio 2012. (ANEXO 9).

2.1.3. Unidad de analisis:

Se consider6 como unidad de anélisis y observacion a cada una de las

alumnas seleccionadas en la muestra.

2.2. Método:

2.2.1. Tipo de estudio:
El tipo de investigacion fue descriptivo, transversal y de relacion
2.2.2. Disefio de investigacion:

En esta investigacion se utilizé un disefio no experimental, de corte

transversal y de relacion (30).

Donde:
M: Muestra

VI: Variables independientes (nivel econémico y estado nutricional)

V2: Variable dependiente (menarquia)
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2.2.3. Variables

Variables Deflnlc_:lon Esca_la_ (,je Criterios Valores Procesos de Medicion
Operacional medicion
Se considerara a la . Rangos de edad:
Variable ~
. edad en la que se . <10 afios 1 Encuesta sobre la edad de la
Menarquia ] ; cualitativa, ~ .
presento la primera . 11 a 14 afios 2 menarquia (anexo 3)
. nominal ~
menstruacion. 15 a 17 afios 3
Se aplicd una encuesta la cual
El nivel econdmico se consta de 9 preguntas. Luego del
determinara con el - Nivel econémico alto: 1 cual se asigné un puntaje para
resultado de la . 40 - 50 puntos. determinar el nivel econdmico.
. . Variable - L L .
Nivel aplicacion de una - - Nivel econémico mediano: 2 (anexo 3) Este instrumento se
P cualitativa, . .
econémico encuesta que ayude a . 25 - 39 puntos. encuentra validado por Daniel Caro
. . ordinal . o - I, .
identificar el desarrollo - Nivel econémico bajo: 3 Estimacion del nivel
econdmico de las Menor de 25 puntos. socioecondmico de las familias”.
familias. afio 2002 (32)
1 Se realizd una  evaluacion
La valoracion  del . . nutricional por antropometria segin
estado nutricional es un . - Bajo Peso: IMC (menor de modelo tomado de Veldsquez E.
o . Variable 18.50) 2 . « y
Estado indicador del bienestar o ) Tesis de Grado “Valoracion del
- cualitativa, - Normal: IMC (18.50 a 25) .
nutricional de las personas tanto - . Estado Nutricional y Edad de la
. Ordinal - Sobrepeso: IMC (> 25 a 29) 3 .
fisicamente como L Menarquia en Adolescentes
T - Obesidad: IMC (> 30) . .
psicolégicamente. 4 Indigenas, Riobamba, Ecuador.

2010-2011”. (7)
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2.2.4. Instrumento de recoleccién de datos:

La encuesta constd de 3 partes: en la primera parte se encuentra consignado
los datos de la variable dependiente que indica la presencia de menarquiay la
edad en que ésta se produjo, en la segunda parte se consigna la evaluacion
nutricional por Antropometria, en ella se evalué peso, talla, indice de Masa
Corporal y el diagnostico nutricional, segun el puntaje asignado por la OMS.
Por ultimo se evalio el nivel economico de las alumnas donde se hace
mencién a la tenencia de la vivienda que ocupa, caracteristicas fisicas de la
vivienda, acceso a servicios publicos, posesion de bienes, y escolaridad del

padre y la madre.

El instrumento de evaluacion nutricional fue validado por Velasquez B. (7)
utilizado en la Tesis de Grado “Valoracion del Estado Nutricional y Edad de
la Menarquia en Adolescentes Indigenas del ITES SHIRY CACHA,
Riobamba, 2010-2011”. Y el instrumento de evaluacion del nivel econdmico
fue validado por Caro D. (26), utilizado en el estudio de “Estimacién del nivel
socioeconomico de las familias”, ano 2002. Esto permitid confirmar la
validez y confiabilidad del instrumento utilizado en la presente investigacion,

ya que fueron utilizados en estudios anteriores.
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2.2.5. Procedimiento y analisis estadisticos:
Procedimiento:

- Se solicitd permiso para la ejecucion del proyecto al Director de la
Institucion Educativa Estatal. (Anexo 7)

- Después de obtener el permiso, se solicitd el horario de tutoria para la
ejecucion del estudio.

- Se explicd a los docentes encargados del area de tutoria la importancia del
estudio.

- Luego se visitd a las aulas y se procedid a explicar a las alumnas en qué
consiste el estudio.

- Se entregd a las alumnas un documento denominado como
Consentimiento Informado (Anexo 1), en el cual se solicitd su permiso y
la autorizacion para participacion en la investigacion (Anexo 2).

- Se recogio los Consentimientos Informados con las respectivas firmas de
cada alumna que desed participar del estudio.

- En el horario de tutoria asignado para la investigacion se procedid a
realizar la encuesta, tomando los datos generales de las alumnas y se les
interrogo sobre la presencia y edad de la menarquia.

- Se presentdé algunos inconvenientes al realizar la recoleccién de
informacidn, ya que hubo 10% de desercién escolar, un 15% de alumnas
que no presentaban menarquia y un 10% que desistio en participar del
estudio.

- Se aplico una encuesta sobre el nivel econdémico, la cual cuento con 9
preguntas, dichos datos obtenidos nos ayudd a identificar en el nivel
econdmico de nuestra poblacion a estudiar. (Anexo 3)

- Luego se procedid a realizar la evaluacion nutricional por antropometria
segin modelo tomado de Velasquez B. (7), la cual se realiz6 pesando a las
alumnas en una balanza. (Anexo 3)

- Las alumnas fueron medidas con un tallimetro y sin zapatos.

- Cuando se obtuvo los datos del peso y la talla, se realizd el célculo del
indice de masa corporal usando la siguiente formula asignada por la OMS:
Peso/Talla2.(31) (Anexo 4)

- Obtenidos los datos del nivel econdmico se procedio a realizar la
valorizacion segun modelo tomado de Caro D. (32) (Anexo 5)

- Por ultimo se procesaron los datos del software estadistico seleccionado.
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Analisis Estadisticos:

Presentacion de datos: Los datos fueron presentados en tabla de doble
entrada. Todos los datos fueron ingresados para analisis estadistico en SPSS

version v15.0 para Windows.

Procesar datos: Los datos fueron procesados a través del software estadistico

seleccionado.

Prueba estadistica: Se analizaron por medio de frecuencias y porcentajes.
Ademas se aplicé La prueba estadistica Chi cuadrado segun correspondid,

fijando el nivel de significancia en p < 0.05, registrandose como:

p > 0.05 No es significativo: No existe relacion.
p <0.05 Si es significativo: Existe relacion.
p<0.01 Altamente significativo: Existe relacion.

P <0.001 Muy altamente significativo: Existe relacion.
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111.-RESULTADOS

TABLA N° 1a.

Distribucion segun edad de la menarquia en las Alumnas de Educacion Secundaria
de la L.E. Francisco de Zela - Distrito EI Porvenir — 2012

Caracteristicas Nro. %
Edad
v’ <10 afios 6 12.0
v' 11-14 afios 27 54.0
v' 15-17 afios 17 34.0
TOTAL 50 100.0

Fuente: Consolidado para encuestas - 2012
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TABLA N° 1b.

Distribucion del nivel econémico en las Alumnas de Educacion Secundaria de la

I.LE. Francisco de Zela - Distrito El Porvenir — 2012.

Caracteristicas Nro. %

Nivel Econémico

v Alto 0 0.0
v' Mediano 32 64.0
v' Bajo 18 36.0
TOTAL 50 100.0

Fuente: Consolidado para encuestas - 2012
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TABLA N° 1c.

Distribucidn del estado nutricional en las Alumnas de Educacion Secundaria de la
|.E. Francisco de Zela - Distrito El Porvenir — 2012

Caracteristicas Nro. %

Estado Nutricional

v" Bajo Peso 5 10.0
v" Normal 40 80.0
v Sobrepeso 5 10.0
v Obesidad 0 0.0
TOTAL 50 100.0

Fuente: Consolidado para encuestas - 2012
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TABLA N° 02
Relacion entre el nivel economico y la edad de la menarquia en las Alumnas de

Educacién Secundaria de la I.E. Francisco de Zela - Distrito El Porvenir - 2012

EDAD DE LA MENARQUIA

NIVEL
ECONOMICO <10a % 11-14a % 15-17a % TOTAL %
Alto 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0
Mediano 3 50.0 16 59.26 13 76.47 32 64.0
Bajo 3 50.0 11 40.74 4 23.53 18 36.0
TOTAL 6  100.0 27 100.0 17 100.0 50 100.0

Fuente: Consolidado para encuestas - 2012

X?=0.383 p>0.05
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TABLA N° 03

Relacion entre el estado nutricional y la edad de la menarquia de las Alumnas de

Educacién Secundaria de la 1.E. Francisco de Zela - Distrito El Porvenir — 2012.

EDAD DE LA MENARQUIA

ESTADO <10a o 11-14a 15-17a 5
NUTRICIONAL /o /o o TOTAL /o
Bajo Peso 0 0.0 5 18.52 0 0.0 5 10.0
Normal 4 66.67 19 70.37 17 100.0 40 80.0
Sobre Peso 2 33.33 3 11.11 0 0.0 5 10.0
Obesidad 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0
TOTAL 6 100.0 277 100.0 17 100.0 50 100.0
Fuente: Consolidado para encuestas - 2012
X% =0.032 p <0.05
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IV.- DISCUSION:

La primera menstruacion simboliza un estado de madurez caracterizado por la
preparacion del cuerpo de la joven para la reproduccion, y depende de un
aumento gradual de la secrecion de hormonas femeninas. La edad de la
menarquia ha sufrido un cambio secular en las poblaciones occidentales en los
ultimos afos, inicidndose en etapas cada vez mas tempranas de la vida, asi
como la actividad sexual. Muchos investigadores han centrado su interés en el
estudio de la menarquia como un magnifico indicador de las alteraciones en el
desarrollo puberal, en su condicion de indicador que varia bajo la influencia de
ciertos factores ambientales, como el nivel socioeconémico, los geogréaficos,
los nutricionales y la sobrecarga fisica. Dentro de los factores mas importantes
que influyen en la presencia de la menarquia se consideran la situacion

econdmica y el estado nutricional.

En la presente investigacion, en la Tabla N° 1a “Distribucion de las alumnas
segun edad de la menarquia. .E. Francisco de Zela - Distrito EI Porvenir -
20127, se identificd que la edad promedio de la menarquia se present6 entre los
11 a 14 afios, en un 54%.

Muchas investigaciones muestran que la edad promedio de la menarquia ha ido
disminuyendo al pasar de los afios, debido en buena medida al nivel
socioecondmico, nutricion y la genética. Existiendo una gran preocupacion
sobre la normalidad de la edad que las jovenes presentan su primera
menstruacion. Al respecto la revista Pediatrics en su trabajo titulado Menarca,
en México en el afio 2010 publicé que la edad promedio de la aparicion de la
menarquia varia de pais en pais y suele retrasarse en mujeres provenientes de

paises poco desarrollados. (33)

En un estudio realizado por Duell E. para el Instituto Catalan de Oncologia en
Barcelona, Espafia en el afio 2009, titulado Factores menstruales y
reproductivos y cancer de pancreas en el programa SEARCH de la IARC,
donde determinaron como promedio de edad de la menarquia los 11 afios de

edad. (34) También en un estudio realizado por Castillo R., en Veracruz,
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Mexico en el afio 2013, titulado Factores Psicosociales Relacionados con la
Edad de la Menarca. Encontraron que el promedio para la edad de la
menarquia fue de 11.28. Estos estudios tienen similitud al presente estudio.
(35)

En un estudio realizado por Méndez R. y cols., en el Centro de Investigacion
en Alimentacion y Desarrollo de México, realizaron un estudio denominado
Edad de la Menarquia en Adolescentes del Noroeste de México en el afio 2006,
donde se identificé que la edad de la menarquia en adolescentes del noroeste de
Meéxico, se encuentra alrededor de los 12 afios de edad. (36) Asimismo en una
investigacion realizada por Gonzales B. y cols., en la Habana, Cuba, realizaron
un estudio titulado Edad de la menarquia y su relacion con algunas medidas de
crecimiento en el afio 2011, en el cual determinaron que la edad promedio de la
menarquia fue de 12.35 afios, con un valor minimo de 9 afios y maximo de 15

afios. Dichos estudios presentan edades similares al presente estudio. (37)

De la misma manera, se encontraron otros estudios con edades de menarquia
similares a esta investigacion los cuales son: Marquina M. y cols., quienes
realizaron un trabajo de investigacion titulado Una Mirada
Psiconeuroinmunoendocrinoldgica del Adelanto de la Edad de la Menarca, en
Argentina en el afio 2009, donde se encontrd una edad promedio de 12,68 afios
(38), Lopez M., en un estudio realizado en Venezuela en el afio 2009, encontrd
que la edad de la menarquia es alrededor de los 12 afios (39), Mancebo P. y
cols., en un estudio realizado en Venezuela en el afio 2006, titulado Edad de la
Menarquia en Nifias Dominicanas, determinaron la edad de aparicion de la
menarquia en la poblacion urbana de 12.5 afios y en la rural de 13.1 afios (40),
Tarupi W. y cols., en un estudio titulado Edad de la menarquia en Ecuador, en
el afio 2012, identificaron que la edad de la menarquia era alrededor de los 13
anos de edad (41).

Por otro lado, los resultados del presente estudio son diferentes a los reportados

por: Mirabal G. y cols., en un estudio titulado Repercusion biolégica, psiquica
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y social del embarazo en la adolescencia realizado en Cuba en el afio 2002,
determinaron que el inicio de la menarquia fue entre los 9 a 13 afios en el 88 %
y de 14 a 15 afios en un 12% (42).

De la misma manera en la Tabla N°1b, se observa que el 64% de las
adolescentes registran un nivel econdmico mediano, 36% un nivel econémico

bajo y ninguna adolescente registré un nivel econémico alto.

Dichos resultados identificados confirman que El Distrito de El Porvenir tiene
poblacion de nivel econdmico medio-bajo, el cual es conocido como el primer
Asentamiento Humano que se form6 en Trujillo sobre un extenso arenal
Ilamado Tiro al Blanco. El proceso de ocupacién se inicié por el afio 1,934,
sobre los bordes de la acequia La Mochica (casitas de barro, cafia, palos y
esteras) hasta el afio 1,945, su aumento poblacional se debié al flujo de
migrantes, trabajadores estacionales de la ex Hacienda Laredo. (24) Segun
informacién del INEI, la actividad principal que desarrolla la poblacion es
basicamente a nivel de servicios a la comunidad. (43), la mayoria de jefes de
familia son fabricadores y comerciantes de calzado, ademas que existe el
comercio local al por menor, como la venta de productos de consumo masivo

(carne, envasados y abarrotes en general), etc. (43)

Un estudio realizado por Méndez R. y Cols., titulado Edad de la Menarquia en
Adolescentes del Noroeste de México en el afio 2006, identifico un nivel

econdmico bajo con un 70% en la poblacion mexicana. (36)

En la Tabla N°1c también se muestra el estado nutricional de las alumnas de
educacion secundaria de la I.E. Francisco de Zela - Distrito El Porvenir —
2012, se identificé que el 80% tenia un estado nutricional normal, el 10% bajo

peso y el otro 10% sobrepeso, sin identificarse adolescentes con obesidad.

Pese a los grandes progresos registrados en los Gltimos decenios, las sociedades
siguen sin satisfacer las necesidades nutricionales y otras necesidades de salud
basica de las mujeres, sobre todo durante su adolescencia. Al respecto se

deberian llevar a cabo intervenciones destinadas a prevenir y controlar la doble
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carga de la malnutricion a varios niveles: intervenciones directas relacionadas
con la nutricién y medidas sanitarias y no sanitarias que repercuten en la

nutricion (44).

Carias D., y Cols., en una investigacion denominada Indicadores bioquimicos del
estado nutricional en adolescentes pre-universitarios de Caracas, Venezuela en el afio
2009, identificaron que las adolescentes presentaban: 5% bajo peso, 65% normal, 18%
sobrepeso, y el 12% obesidad. Dichos datos obtenidos son diferentes a los del presente
estudio. (45)

En nuestro estudio en la Tabla N° 02 “Relacién entre el nivel econdmico y la
edad de la menarquia de las Alumnas de Educacion Secundaria de la I.E.
Francisco de Zela - Distrito El Porvenir — 2012, en la cual se evidencia que

no se encontrd relacion estadisticamente significativa (p>0.05).

El nivel socioeconémico es una estructura jerarquica basada en la acumulacion
de capital econémico y social (12). Desde la perspectiva de Seguridad
Alimentaria y Nutricional (SAN), explica que el potencial de las personas de
adquirir una canasta suficiente de alimentos inocuos y de calidad para el
consumo, mediante el uso de diferentes canales legales de acceso como el
mercado, el autoconsumo, entre otros. Una persona estard en situacion
potencial de hambre o malnutricién cuando: (i) existe escasez de oferta de
alimentos de la canasta basica (variabilidad en el suministro interno o externo);
(ii) se genera algin cambio en los ingresos y/o de activos fisicos y humanos,
por ejemplo, pérdida de la tierra (0 de las capacidad productiva de ésta),
discapacidad del jefe del hogar, etc. y (iii) cuando ocurre un cambio en el poder
adquisitivo (alza en los precios de los alimentos, caida en los salarios, caida en
el precio de los bienes que produce el individuo para la venta). En esta
situacion, el Estado, la sociedad y la familia deben adoptar mecanismos para

manejar socialmente los riesgos que afecten la SAN. (46)

La edad a la cual aparece la menarquia tiene un componente genético y
ambiental muy importante. Las condiciones medioambientales que se
consideran significativas son el mejoramiento del estilo de vida, el grado de

urbanizacion y el acceso a mejores servicios de salud y el estado nutricional.
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Dentro de este contexto, la edad de la menarquia se usa como un marcador del

desarrollo social de una poblacién. (36)

No se ha encontrado ningln estudio que evalle una relacion estadisticamente
significativa para el nivel econdmico y la edad de la menarquia, sin embargo se
presentan estudios donde consideran de manera indirecta la relacion entre estas

variables, los cuales la mayoria difieren del presente estudio.

Al respecto Ossa X. y col, en un estudio titulado Tendencia secular para la
edad de la menarquia y factores asociados en mujeres mapuches y no
mapuches de la region de la Araucania. Argentina, en el afio 2008, encontraron
una tendencia secular hacia una menarquia méas temprana en los Gltimos treinta
afios de la poblacion indigena y no indigena en la regién de la Araucania,
Argentina, donde consideraron que el nivel de ingreso econémico, el nimero
de hermanos y la convivencia durante la infancia eran los factores que mas

influyeron en este proceso. (47)

Un estudio nacional denominado Crecimiento fisico y maduracion, realizado
por Lopez M., en Venezuela en el afio 2009, la edad promedio de la menarquia
reportada para las adolescentes con nivel econdmico mediano, fue de 12,56
afios, similar a nuestro trabajo, ademas se identific6 que la edad promedio de la
menarquia fue de 12,91 afios para el nivel econémico bajo, a diferencia del

nuestro donde el nivel econdmico es mediano. (39)

En el caso de la poblacion estadounidense, Chumlea W. Y Cols., en un
estudio demoninado Age at menarche and racial comparisons in US girls, en el
afio 2008, encontraron un valor mediano de la edad de la menarquia de 12,43
afios en adolescentes de nivel economico alto, a diferencia de nuestro trabajo

donde el nivel econdmico identificado fue mediano. (48)
En un estudio realizo por Rodriguez, N., titulado Nivel Socio Econémico
Relacionado con el Estado Nutricional en Escolares de la Institucion Educativa

Jesis Redentor, Lima-Pert, Abril, 2012. Identifico que el Nivel
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socioeconémico y el indice de masa corporal no presentaron relacion
estadisticamente significativa, de la misma manera que tampoco se encontro

relacién entre el IMC vy el Nivel socioeconémico. (12)

En la Tabla N° 03 se evalua la “Relacion entre el estado nutricional y la edad
de la menarquia de las Alumnas de Educacion Secundaria de la I.E.
Francisco de Zela - Distrito EI Porvenir — 2012”, donde se identifico que el
estado nutricional y la edad de la menarquia presentan una relacion

estadisticamente significativa (p<0,05)

Las adolescentes tienen necesidades nutritivas marcadas por procesos de
maduracion sexual, aumento de talla y peso, aumento de masa corporal y
aumento de masa 6sea, por lo que requiere mayor cantidad de energia y
nutrientes, en forma equilibrada o balanceada. Las necesidades son muy
distintas entre los adolescentes y dependen de sus caracteristicas personales,

por lo que no se puede generalizar un tipo de dieta. (49)

El indice de Masa Corporal (IMC) también conocido como indice de Quetelet,
permite determinar, mediante el rango la masa que puede tener una persona. El
IMC es uno de los métodos mas empleados y cada vez méas extendido para
diagnosticar el estado nutricional por ser rapido, econémico y muy accesible.
(12)

En la presente investigacion se identificO relacion estadisticamente
significativa entre el estado nutricional y la menarquia, observandose una
menarquia menor o igual de 10 afios principalmente en los casos de sobrepeso,
cuyos resultados son similares a los reportados por Hernandez M y cols. en un
estudio denominado Edad de la menarquia y su relacion con el nivel
socioecondmico e indice de masa corporal, en Chile en el afio 2007, quienes
concluyeron que las nifias que presentaron la menarquia antes de los 11,5 afios

tuvieron mayor IMC, y mayor prevalencia de sobrepeso u obesidad. (28)
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Asimismo Méndez E y Cols., en un estudio realizado en adolescentes con
menarquia en el noroeste de México, muestra que la prevalencia de sobrepeso

entre las nifias con menarquia fue de 18,8% Yy de obesidad de 7,7%. (36)

Fulladolsa A. y Col., realizaron un estudio titulado Estado Nutricional de
Estudiantes de Nivel Medio del Instituto Experimental “Dr. Carlos Federico
Mora”, de la Ciudad Capital de Guatemala. Marzo a Septiembre De 2013,
donde encontraron que las estudiantes con bajo peso, tuvieron la menarquia
antes de los 12 afios de edad en un 18.0%, después de los 13 afios en un 75.0%;
en las que tenian peso normal, el 50.0% de ella su menarquia fue antes de los
12 afios de edad y el 48.0% después de los 13 afios; en el grupo de sobrepeso,
el 68.0% tuvieron una menarquia antes de los 12 afios de edad, y el 32.0%
después de los 13 afios; y en las obesas el 74.0% tuvieron la menarquia antes
de los 12 afios y el 26.0% despues de los 13 afios de edad. Este estudio muestra
que el adelanto en la edad de la menarquia se dio en forma marcada en las
adolescentes que tenian obesidad, datos muy similares a los encontrados en

nuestro estudio. (50)

Estos datos son explicados mas claramente por Sarle M y cols., titulado
Caracteristicas y Desarrollo de la Adolescencia, en Barcelona, Espafa en el
afio 2007-2009, donde identificaron que la condicion necesaria para la
menarquia es un peso critico y una proporcion de masa muscular, encontrando
que la edad media de aparicién de la menarquia es de 12.88 afios, las cuales
son jovenes que entrenan atletismo o baile, por el contrario en aquellas con

conductas anoréxicas la aparicion de la menarquia puede retardarse. (51)

Este estudio muestra la importancia de seguir investigando acerca de la
menarquia y los factores mas importantes relacionados con ella, ya que el
adelanto o el atraso de dicho proceso pueden traer consecuencias desfavorables

a largo plazo.
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V. CONCLUSIONES

v La edad promedio de la menarquia se presentd entre los 11-14 afos (54%).

v" El nivel econémico identificado en un mayor porcentaje fue mediano
(64%).

v" El estado nutricional de las alumnas fue predominantemente normal (80%)

v No se encontrd relacién estadisticamente significativa entre el nivel

econémico y la edad de la menarquia (p>0.05).

v' Se encontrd relacion estadisticamente significativa entre el estado
nutricional y la edad de la menarquia (p<0.05).
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VI. RECOMENDACIONES

v'El profesional de salud, deberia socializar los resultados de la presente
investigacion para evaluar nutricionalmente a las nifias y adolescentes de
la comunidad, con el fin de promover estilos de vida saludables que
permitan un adecuado estado nutricional favoreciendo la presencia de la

menarquia en el momento ideal para su desarrollo.

v Se sugiere al personal de salud y educacion, promover estrategias para
brindar educacion a los padres de familia, con la finalidad de mejorar la
calidad de alimentacion que brindan a sus hijos, Yy asi prevenir problemas
nutricionales, ya que el tipo de alimentacion es base para prevenir

enfermedades relacionadas con el inicio de una menarquia precoz o tardia

v A los futuros investigadores se les sugiere continuar con estudios
interdisciplinarios de poblaciones, donde se utilicen métodos
estandarizados para investigar otros factores relacionados a la menarquia,
que permitan comprender la multicausalidad del inicio de este proceso y

asi ayudar en la mejora la calidad de vida de las adolescentes.
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ANEXO N° 1

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR
VOLUNTARIAMENTE EN LA INVESTIGACION

“RELACION DEL NIVEL ECONOMICO Y ESTADO NUTRICIONAL CON
LA MENARQUIA EN LAS ALUMNAS DE EDUCACION SECUNDARIA DE
LA INSTITUCION EDUCATIVA FRANCISCO DE ZELA, DEL DISTRITO
DEL PORVENIR — TRUJILLO - 2014~

1.

Alumna de la prestigiosa Institucion Educativa Francisco de Zela, la invitamos
a participar del estudio “RELACION DEL NIVEL ECONOMICO Y
ESTADO NUTRICIONAL CON LA MENARQUIA EN LAS ALUMNAS
DE EDUCACION SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
FRANCISCO DE ZELA, DEL DISTRITO DEL PORVENIR -
TRUJILLO - 2014”. Este estudio es realizado con la finalidad de determinar
la relacion del nivel econdmico y estado nutricional con la menarquia. Si usted
acepta voluntariamente participar en este estudio, nosotros le haremos algunas
preguntas sobre ciertas condiciones de salud. Las respuestas que nos dé seran
anotadas en una hoja y le tomara aproximadamente 10 minutos responder a
todas las preguntas.

La recoleccion de informacion se realizara de forma andnima, se realizard una
sola vez y no tiene ningln riesgo para su salud. No se le tomara ningun tipo de
muestras para realizar analisis de laboratorio.

La decision de participar es totalmente voluntaria y serd muy importante para
determinar la relacién del nivel econdémico y estado nutricional con la
menarquia.

Usted podréa retirarse del estudio si lo decide incluso después de realizar la
encuesta. Si decide no participar, no habra ninguna sancién para usted o su
familia.

Si tiene alguna duda o necesita alguna informacién adicional o si decidiera
retirarse del estudio puede comunicarse con los investigadores.

La informacion proporcionada por usted es estrictamente confidencial y se
mantendra de acuerdo a las normas éticas internacionales vigentes; sélo tendra
acceso a esta informacion la investigadora principal. Su nombre no aparecera
en las encuestas ni en ninguna publicacién ni presentacion de resultados del
presente estudio.

Firma o huella digital de la alumna Firma o huella digital del apoderado
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ANEXO N° 2
AUTORIZACION PARA PARTICIPAR EN LA INVESTIGACION

“RELACION DEL NIVEL ECONOMICO Y ESTADO NUTRICIONAL
CON LA MENARQUIA EN LAS ALUMNAS DE EDUCACION
SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA FRANCISCO DE
ZELA, DEL DISTRITO DEL PORVENIR - TRUJILLO - 2014”

Yo, , certifico que he
leido los objetivos, los beneficios y riesgos de participar en el estudio. Me han
hecho saber que mi participacion es voluntaria y que puedo retirar mi
consentimiento en cualquier momento.

Se me informé ademéas que se me aplicara una encuesta, no se me tomaran
muestra de ningun tipo y que mi nombre no aparecera en ningun informe o
publicacion, la informacién que brinde sera estrictamente confidencial y de uso
solo de los investigadores.

Firma o huella digital de la alumna Firma o huella digital del apoderado

Firma del investigador

Trujillo, de del 2014
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ANEXO N° 3

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS (ENCUESTA)

“RELACION DEL NIVEL ECONOMICO Y ESTADO NUTRICIONAL CON LA MENARQUIA EN LAS
ALUMNAS DE EDUCACION SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA FRANCISCO DE
ZELA, DEL DISTRITO DEL PORVENIR — TRUJILLO - 2014~

1. ¢Hatenido su primera menstruacion?

si [ ] No [ ]

Fuente: “Valoracién del Estado Nutricional y Edad de la Menarquia en Adolescentes Indigenas del ITES SHIRY
CACHA, Riobamba, 2010-2011” (7).

DATOS ECONOMICOS

Marca con un aspa (X) la alternativa que corresponde a su situacion actual.

Tenencia de su vivienda

1.Tenencia Propia

Alquilada

Cesion de uso (calidad de préstamo gratuito)

Invasion

Caracteristicas fisicas de su vivienda

2. Piso Tierra o arena

Madera, entablado

Cemento

Loseta o similares

Asfaltico: vinilicos o similares

Parket o madera pulida

3.Pared Esteras, carton, plasticos

Planchas prefabricadas

Madera

Piedra con barro, cal o cemento

Quincha o cafia

Adobe o tapia

Ladrillo o bloque cemento

4.Techo Paja , hojas de palmera

Esteras

Piezas de lata, latén

Cafia o estera con torta de barro

Calamina, eternit o planchas similares
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Tejas

Madera

Concreto armado o cemento ladrillo

Acceso a servicios publicos

5.Agua Rio, acequia , manantial o quebrada

Camion, cisterna

Pozo

Pileta de uso publico

edificio

Instalacién de red publica fuera de la vivienda pero dentro del

6. lluminacién Con velas

Instalacidn de red publica dentro de la vivienda

Con bateria

Con lampara a gas

Lampara de kerosene

Con corriente eléctrica

Posesion de bienes

7.Bienes Auto

Computadora

Equipo de sonido

Refrigeradora

Teléfono fijo

Teléfono celular

VHS 0 DVD

Cocina eléctrica o gas

Cocina a kerosene o primus

Cocina a lefia , briqueta, etc

TV color

TV blanco y negro

Lavadora de ropa

Plancha

Escolaridad de su padre y madre

8. Escolaridad de | Analfabeta

Madre Primaria Incompleta

Primaria Completa

Secundaria incompleta

Secundaria completa

Superior incompleta

Superior completa

8. Escolaridad de | Analfabeto

Padre Primaria Incompleta

Primaria Completa

Secundaria incompleta

Secundaria completa

Superior incompleta

Superior completa

Fuente: “Estimacion del Nivel Socioeconémico de las Familias”. Caro D. 2002 (32)
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ANEXO 4

ESCALA DE EVALUACION DEL ESTADO NUTRICIONAL

IMC= Peso/Talla®

TABLA DE VALORACION DEL ESTADO NUTRICIONAL
Segun el indice de masa corporal obtenido se obtendran los siguientes resultados.

ESTADO NUTRICIONAL PUNTAJE
BAJO PESO MENOR DE 18.50
NORMAL 18.50 a 25
SOBREPESO >25a29
OBESIDAD >30

Fuente: “OMS 2012” (31)
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ESCALA

ANEXO 5
DE EVALUACION DEL NIVEL ECONOMICO

Tenencia de la vivien

da

1.Tenencia

Propia

Alquilada

Cesion de uso

Invasion

RPN W

Caracteristicas fisicas de la vivienda

2. Piso

Tierra o arena

Madera, entablado

Cemento

Loseta o similares

Asfaltico: vinilicos o similares

Parket o madera pulida

3.Pared

Esteras, carton, plasticos

Planchas prefabricadas

Madera

Piedra con barro, cal o cemento

Quincha o cafia

Adobe o tapia

Ladrillo o bloque cemento

4. Techo

Paja , hojas de palmera

Esteras

Piezas de lata, latén

Cafia o estera con torta de barro

Calamina, eternit o planchas similares

Tejas

Madera

Concreto armado o cemento ladrillo

OOEARWINIFPIFPIFPOOCIHAIWINIRFRPIFPIOOTBRWIN|F-

Acceso a servicios pu

blicos

5.Agua

Rio, acequia , manantial o quebrada

Camion, cisterna

Pozo

Pileta de uso publico

Instalacion de red publica fuera de la vivienda pero dentro del
edificio

OB IWIN|F-

Instalacion de red publica dentro de la vivienda

6. lluminacion

Con velas

Con bateria

Con ldmpara a gas

Lampara de kerosene

Con corriente eléctrica

WINININ(F| O

Posesion de bienes

7.Bienes

Auto

Computadora

Equipo de sonido

Refrigeradora

Teléfono fijo

Teléfono celular

WWW|IN O
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VHS 0 DVD

Cocina eléctrica o0 gas

Cocina a kerosene o primus

Cocina a lefia , briqueta, etc

TV color

TV blanco y negro

Lavadora de ropa

Plancha

WIWINWINW|A~|W

Escolaridad del padre y de la madre

8. Escolaridad de
Madre

Analfabeta

Primaria Incompleta

Primaria Completa

Secundaria incompleta

Secundaria completa

Superior incompleta

Superior completa

9. Escolaridad de
Padre

Analfabeto

Primaria Incompleta

Primaria Completa

Secundaria incompleta

Secundaria completa

Superior incompleta

Superior completa

N[OOI WIN|IRP|INOOIAWIN| -

Fuente: “Estimacion del Nivel Socioecondmico de las Familias”. Caro D. 2002 (32)

TABLA DE VALORACION DEL NIVEL ECONOMICO

Sumar los puntajes méaximos obtenidos en cada item.

NIVEL ECONOMICO PUNTAJE
ALTA 40 - 50
MEDIANA 25-39
BAJA <25

Fuente: “Estimacion del nivel socioeconomico de las familias”. Caro D. 2002 (32)
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ANEXO N° 6

DECLARACION DE AUTENTICIDAD

Erikha Johana Santos Paredes, con DNI N° 70889049 y Anita del Pilar Toribio
Avalos, con DNI N°46428923; a efecto de cumplir con las disposiciones vigentes
consideradas en el Reglamento de Grados y Titulos de la Universidad Privada
Antenor Orrego, Facultad de Ciencias de la Salud, Escuela Profesional de
Obstetricia, declaramos bajo juramento que toda la documentacion, y los datos e
informacién que se presentan en la presente investigacion, son auténticos y

veraces.

En tal sentido, asumimos la responsabilidad que corresponda ante cualquier
falsedad, ocultamiento u omisién, tanto de los documentos, como de la
informacién aportada, por lo cual nos sometemos a lo dispuesto en las normas

académicas de la Universidad Privada Antenor Orrego.

Trujillo, Agosto del 2014

Erikha Johana Santos Paredes Anita del Pilar Toribio Avalos
DNI N° 70889049 DNI N°46428923
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ANEXO N° 7

Facultad de Ciencias de la Salud
Escuela Profesional de Obstetricia

fuir o
CARGO

“Afio de la Integracién Nacional y el Reconocimiento de Nuestra Diversidad”

oL 80028 FCO. PEZELA
Trujillo, 10 de Octubre del 2012 Reacibido :,.;':.f{' e

& "
p N° AT

OFICIO N° 507-2012-EPO-UPAO

H 3 % T

Sefior Mg.: Rucapd\b“:—-——%:é""/
CARLOS VENEGAS MONTOYA e e

Director de la IE FRANCISCO DE ZELA — EL PORVENIR
PRESENTE.-

De mi especial consideracion:

Es grato dirigirme a usted, para expresarle mi saludo cordial, y a la vez, manifestarle que
las alumnas TORIBIO AVALOS, Anita y SANTOS PAREDES, Erikha, alumnas del VIII ciclo de
la Carrera de Obstetricia de la UPAO, se encuentran realizando su proyecto de Investigacién,
denominado “Relacién del Nivel Econémico y Estado Nutricional con la Menarquia”, por lo que

requieren aplicar una encuesta y medidas antropométricas.

En este sentido, se le solicita la autorizacién respectiva a fin de que las mencionadas

alumnas puedan realizar este trabajo de investigacion.

Agradeciendo por anticipado la atencién que se sirva brindar al presente, hago propicia

la oportunidad para expresarle mi mas distinguida consideracion y estima.

Atentamente.

¢ e
(/‘f'{ /7 /’/’
e

Dra. Elizabeth Diaz Pesa

4 A DIRECTORA
ity ESCUELA DS OBSTETRICIA
c.c.: >
Archivo
@ EDP /rav.
{INIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO Av.América Sur 3145 Monserrate Trujillo - Perd
www.upao.edu.pe Telf:[+51][044] 604444 anexo 137

Fax:282900

.
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ANEXO N° 8

- COL. 80028 FCO. DE ZELA
Recibido : {O-1D 4
Exp N°: 26E

H g 200 pyn

Recepcién: fﬂ‘

=
SOLICITAMOS AUTORIZACION PARA
EJECUCION DE PROYECTO DE TESIS

SENOR DIRECTOR DE LA LE. “FRANCISCO DE ZELA” — EL, PORVENIR
S

ANITA TORIBIO AVALOS, identificada con DN.I. N® 42465326 y ERIKHA
SANTOS PAREDES, identificada con D.N.1. N® 70889049, estudiantes del VIII Ciclo de
la Escuela Profesional de Obstetricia de la Universidad Privada Antenor Orrego, ante usted

nog presentamos y exponemos:

Que, con la finalidad de poder llevar a cabo la ejecucion de nuestra Tesis titulada:
“RELACION DEL NIVEL ECONOMICO Y EL ESTADO NUTRICIONAL CON
LA MENARQUIA™, por lo que solicito a usted se sirva brindarnos la AUTORIZACION
PARA LA EJECUCION DE NUESTRO PROYECTO DE TESIS aplicando una
encuesta a las alumnas del 1° al 5° Afno del Nivel Secundarnia, la misma que evaluara la

relacion antes mencionada, garantizando la privacidad de la misma.

Por lo expuesto:

Pido a usted acceder a mi peticidn por ser de justicia.

Tryjillo, 10 de octubre del 2012

7, 1
) .7 |
_( &vzé‘,g,g"—.‘ - &=
ANITAT IBIO AVALOS ER S 0SS PAREDES

D.N.L N" 42465326 D.NL1. N 70889049

ADJUNTO:

Encuesta
Consentirmiento mformado
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ANEXO N° 9

Noémina de alumnos matriculados en el afio 2012

ACTA CONSOLIDADA DE EVALUACION INTEGRAL DEL

NIVEL DE EDUCACION SECUNDARIA EBR - 2012
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ACTA CONSOLIDADA DE EVALUACION INTEGRAL DEL
NIVEL DE EDUCACION SECUNDARIA EBR - 2012

et Sorabend G0 34 CRATACEN (a0 Puidh sy cale .t
o gy ey peder e e i e

MISISTIN 06 ELCACHN . 4 e as sl S, "
Dade e 1y hstirin de Geatizn Dales ds i P : el e T T [ m\J 23002 Ublcacin Geogrifics
uasL} Mrmre 190 Narehes W0GH PARSCIACE (6 26 <) hmutmcmm R , G A UsenTiD
Cotge | 1:3:010 01| Cingausdaw [1:115 4:870 1 Ao ; T || . TRLLO
1“.. SO ety .38 Rl W'”" ) GO K &G thofel feofmec] [ arokens
s g = Lo g
we vz T — o (o] 3 S ! l -
Gate | Tama [T 5 ! e romenn
= ii'! ] i;; == T X
I ow/Comgo del Apailitos y Nowmbras 3" it j U HH =
T Estudianter (Orran Afabstco) i § { i ! i
: i | ; T
; e | AICEEFCMOJK&UNDU L
1 [oftiofaje[a]>1a]7 0ol o] s [o] Acevens Las Lo kbeor wislalufinlal sl s sTnl o] | 1| alrR
2 olajolals |6l [A]5T0|3 28 o] Anurme diw Rzsacn L 3 3 D 3 D R IRne
3 1o]a olale[o}1[8]7 05 e[S 0] AMERAT ALCTES, Oucar Fararce [ 1 23 O O R 3 R KD o|w["
4 10jain]2! 5 (215 al4 0|2 [2[2]0] Awaes ST, Avge Gulase LD 0 K K K0 ) K R B ol AR [Ey
5 [ols[of3 efal1}a7e o] [0]3 o] CABALLTRD SOVEZ, Pams Wiy winlaalalsiv]shalalwn 11 & |m]
L6 jofafola a1 [o7E o]z]1Te o] Caresinza ST, Lenh Wagns wivsbabie el s e e s 0 AlA
LT Jol4 10|38 [aT [uTE[0]e]2]% [0 CASTALD \ILACCRTA, Viskona Eravan | mEssa e sl el o [0z v [ 0. A&
8 Jof3[o]3 6|aTT[aTE[a1T |31z 0] FEROLA LLLOK. fivpin Sjawn winlafaalisa] v o] w]r 2 AW
9 lojz]ol3 jelarieTs E5 PERTTN, Bragan Dow € Y OR R 1 82 0 ) A T = 0 A A
1ojof4foldelait]eisalefs WEKDXZ4. L a0 Daeied et AL AL A KO S A R K J 01AlA
A1 fol 3|1 ]e]aTel T]7]aTo]a]z|a] S ks, e At DRSS COEER NN 0|AlA
12 [a[2[a]Z [T ]e]z]5]a o] [o]a 3 TA cursrE, Buw Coren L0 KR R 3 2 T I I O 0|ALA
1301ule¢vrs¢n|uolwvmupm» wintalathselaliwsen] | T A
1 fola]ofs[aTe|75[5]z o] [a]z | WERkEO AVIA. Kaey: Setasion IR InOEE s o |alA
16 ufa]a]7[ale o] s|2[£]<[ 1] 7]e| weRea 0 vASCUEZ Pk Exlayy Wl Els e sl w afoef e 1] 0 AlA X008 1
s [ols]of¢[rlef2T3]s]z ol = als | wasEno TOLENTING, Lasd Wravm P 1 R0 B 3 E Y ER TN I K K 0 [ALA
irfoltfafafelz ]+ nlslojaje] o] PEREG 2AWELAA Gonvts Muge 8 18 K7 ) 1 0 R I KX K a|AlA
18 [o7z| 3] [elv]a 0[5 p]a] 1|3 0| PrRE? GARGA Ga e iyore L K03 R0 20 K0 ) 52 3 X o [AlA £%0.08
19]aiza3lale]s nls o[z |4 o] PONCE CASTARENN, Mata Toras Nl alial o alwle]s t [a]me
z)uoalnnnv;ponouwaaglwunmm—a B EEREODEIRE s ufala 3
1 [o]3[ol3]o]e | *] B[5i0[0] #[0 10| ROCRIAEZ QAL iiacvd Lwrarids W1 ve]safraf1n] 13 ) %] sefam] 16 ] 16 ajala
m re o 1 Wb 04 TG o W tr
LT TERAC b aete Mocs Soe o ﬁ' ol (0D M, 171 O
0 > (L) i“. e
P Caste (PP (V) Prvace !lnm W A kit e Uy !ﬂ
i Cotow ks w1, 2 14 £ 19 ket togerd : 790 pen X e e -
¥ S ARESD: Gttt > 4 v senchin (et 1 cw © O3t S o hacit s, Sas e nunb 34 W et ™
»iTure M ) el 112 Omanworm * ok ey 6 edeeric @ pooegactin, L
1T1A" ATt Demmarst, Do vofcan 2 e cocnd e B i haein Soahin oo 3 64 . e : Nz : —.
L b B R | | (o MW 3| Aberabs, yacord : Cok: ) yaTatla ! )
VEES Phags K0 o Pt |2 1 901 o S it v, i d dinl
[ [ - (0]
- Ve P e K p Lbwea Covmotons 11}
— L LT it TR - 3
11
i § T ) n__ T8 - "Tﬁ‘
Oty L [} %'I l g
o b !
i ¥ . ] il ’ lg }
0 o 13 (0 3 A1 H ‘ 52
E X 2 [N o i. i ¥z 1 - Caaraad
: | LHEL ililil§
§| ol Gomge del Apeilidoa y Nombires E ii ¢ { ; i F
| {Omon ) i H -
Alnlelepluplrldi il liwiw alr
ofzjale o LR R 0 KB D i S SlAalA
10808 g S ) £ 0 R RN Y REIT) R D
e fa sla|ale]s] i[of= B 0 (3 3 S R O KB R B alalal
i falslalafa]of1]o [ 0 E3 MRS K ED R R ) siala <
100088080 LA LARALRR A I!'H"‘““ll 3 OIALA e
?on[n[x[qa]‘n wlrelsivsinziie e iG] a7 317 olala
E10 ae - N K K O RO TR ) Y A Do =8
’.’ 3 9 s Mlmiafuioin slohsiv o n ! B 52 K 0 A A
a|3 B VELASCAET (A7, YA Rinsvery =5 4 ¢ [ 2 53 E EERE D KB KD ) & oA A
E_ o 3 ZAINETALAYZA Bae i LN R R R RN R KN REN LN 2 1A RR]
3
) = 3 =t
3 F E N\ G
" TR N
] 1 R . - }
" T BN
Bl 1 N
L2 =1L 7 — 1 g AN
m T = T = T " .
a2y M (S S T B O
o vt O ¥ T
LR
£ -—
. i e
L | 1 i
-0
3 3
T
P L
I AR, CALD Cndon L SORWEAR
= —_—e
1
- R tirhided 3
& = - - e — Foene Al e y Tt

52



ACTA CONSOLIDADA DE EVALUACION INTEGRAL DEL

NIVEL DE EDUCACION SECUNDARIA EBR 2012

53

o uu:.umwlam
MTVISTOR0 (1 b sty L DuBack Irtwgw Ly gt Warere e e
Dotees 6¢ 3 Irtsacha 2o Goetica 348 60 brstecitn Edacatin o Progrome Educetvg Posodtbactho | wxia | o0Mmwiz | mn | 2wmaen
(L] Kdvers ylo Morvase W MMRMAZCO DX 2TIA Hovrs y Tofhwews Crrrieudains g b R
Coggo | 1 i3 ;2 a a:y O go Naduds’ ViTiaresaiec 8 Anra ) Teberse l o0 o]
" Namchazds re ¥ 2 g 16 L il Kl B L
. ¥ s O Sl FW T F
Ton. g Weikisd" | b [Greo® | 4 i | i s :
Gusbde r | '! 1
= -
o £ lEIERE §
o i $e } i ,} 1 i i 3
| omocedigo ael Apellidos y Nombres (IR 13 1 %
- Estudtante™ (Orden Afshéson) i LELE {
L (R :
|
& Alslciplelele]n]i NI
1 [uls 11| 2{ofs o] 2 o] ALvARRoO TULZALH, Lrs Anwisa Wiwelw]val1z2i ] sa] e 1e a1 alala
2 Jaf2lo)s[e]nf 1afs 013 0 2] O] ALVARARG W LEGAS Jwvyver Ma s ST I B D S D R K T AlA
3 [ofN] T 710112} 61412 AVLA MU Argel ase 3 CREEIEE] EE KB COO R B RO K K S [ Al X0 (08
¢ |ojofels]=]e] 1]alsin 1 3 %76] CORCULAA CASTINO Grias Vh s BEl AET IRADD W |or 331309 2N
s [z]1io]a]z]e 1]nlz]ole]e ¢ o] iz WiTA, Derem Baee L) I B D B R D R o |ala
6 [sl1Tolslele 1]ae (ol |7 4 0] CUAZ MENULL Umrs Narsed LUNAEE £ KX ) 0 SN R KN K 2| & [
7 [3[alv]rle]= s [o] viofe ol ¥ |6] GARCW ALrana, e L R KB KB R B G S D R b N D
& [e]3lo]s]e]e 1]alzlnje |07 10 GaRcw Z,Luks fetnany VSR KET I3 Y KOS 3 K EE3 KX I [ EN (D
v f={t]ols]ela 1]a’z[nlo]1 & o] L EAWETO, Jorim Anderacn I 3 KE3 KE) K KX B3 A [ K N
s ]alslolselaT[ars olo]i o] LOFE VL LALERTA hrir Vevuel A el el )]sl e AR
o [a]sels]efa vla =lnfo] s 16 o] WENEOSE LA cABRERA Lyl Yok L0 K 23 I I KDY ) KD 0 K a|ala B
2 |a2|oja[efe 1] s|alo[a 5[0 :m:z.m-uoq- LB EOE B RS 3 v [ jmn
EBEEEEEE00000 Faws Eeuh L3 3 K03 EEN RN 51 KB K ST K a|aln
u\:nssn'gn;oovam.u-mu,um wizlelEhelwis) e sw]ns 2 |am
EE00 .7n|r£nonmomun@@_¢m REN B D R N R ER R A K o [Aala
mfaft]sialelo 1]a 5lo)0fa]T]aREVES ARIEAR, Dirvin Joba e w el s vz e a|Aala
iTjalalelalsla 1]o 6o of2]5|a|moves AGUKAR, Resw Losw B0 23 123 I8 Y Y KR B2 K [ KR K e |aln
161088 0 0% & 2{e|o|REves Argrdy Vv w2l s a1 %] 03 [1a fven| 32 5 _le|A TR D000
1ala ‘.'I'”I &[0 ]o]a | moom cu L Yoash mprsfalorfnsfefsa)eafi2]is|az]e olala
w|vf2fait]a]nie]0]1]0 0[0]6[3 ] HEIAE FERNARGES, Wy Lo ter D E RS R B 0 |AalA
21 [olz]ala]ale]]ojefof 1] E]a )\, Brvda Edelord o infnlshele el alslweahe A
1 At s £ o in Srdoams ko G o b whare. - e I = ] » Whorms 2y Tode
‘a;n:z- - -.mm:‘-:m oreigly .ﬁs'-ﬂtmmmmmm\ahm A
(I b £ Eacucit, (A 2 dicackin 3 sy B e ——
:‘lM :?uuumn-ulzags hq‘iw : Sariam s ™ Ew M‘m
A T s ARCD.. Cobow ' 5w wase o o Ot 20 O onalcile Mtnﬂ-al-‘n‘-ll‘&m . =3
l,:,m e (TSt 5 i Ak i Wty e P e 0SS -—-&
¢ 1 i
M bmura b anmu—smm M ramck, (4 Fand i+ Lol —
1PV, P gacte de Duhachn %
3 © Poreerisis Arwen ¢ Telerws Carrien mimy
D = = “
[ W —_p—
u u
g A i
4 == S e e i : H 5
L (.ot . a7 § Y ! i . Oomevackora
5 Letmsis i} 2 3 A—ii.‘!}!!l -il i;
; : ilil 1 fafy
- DNIT Codige dal i i ,
vl Estudiange’: 3 ! .
P i Al clolelrtulwlililsIc wiulalr
= ‘71’5.,1|;;.1 MiIE s sl leasiog) 28 Al A DY
2 |e[o]3[se]s 0[5 [olefalr [ EEEE N S O RO R I T A |Ra VLT GTA NP
22 [o[7/o|2]ale[o|s[ole[s]r] (3 KCIRZN ECRREIATH £0Y KX ER) X RN DI
(@ Joto|2lale 4] IR N KON ECY CEREEY KX £ EE R R EERED vlala
™lolsolalile o 3 EO S AR K0 O K KRN RN RS R
2 D!ﬂlﬂil 4 '_Dt IZ '}_ LR O K D KRR R " L r—‘-—- e
E) 1 . -
£ — = 5 N
=t \
]| S O X
32 ——— e e
FIRE 4 ole AN
1IN i f R i AY
T i : A
* ! RS B A\
=3 i it A\
5] ] R . == A\
n i i Y POl { : AY
eT o =l e P = N
1 - et
IREN SIS S i B AN
E I 3L ELTES ] 353 . z AN
T R ™~ : - 'l- =k i > l
[l i HE B AN
(=] | 31556 LI O JOAET 2 R AN
=] 1 15 o =S N\
(ar| i Bex ) TITEEUEE §TE \\
- b VN G , -
= 1l 4 > SEO0R w3 TRt Rl Rl
(2] ' L -
el G el
L3 —_— P vy

nREGuR



LA ACTA CONSOLIDADA DE EVALUACION INTEGRAL DEL

iy
s
NIVEL DE EDUCACION SECUNDARIA EBR 2012

o DEECOOM o
M . e “
e et Sk e g s v LT TN WL R T b g
pakt v B aTre— 510 UOLL, A e "o
Detcade : Program Euce L Pameolectv | e | 0wamiz | mn | oodp0mi | Ubksdtn Gesgeaen -
(UGEL) . Matare yis Nems. W P RVCISTD O T8 A d Arnan y Tlbaros Cinrrhoubaras £ Ok, LA UIEATAD
Cédgn | )05 :000 a1 CodgoMechdw 11 1-8 »inizi Mz”ml e B Mj}" h‘”’ [ s
st | T '
Horbes de O Trele
=03 Weiwsinf™ | e [ooneo™ | 5 Bawadn - - g
Suatin ™ w1 G 5 !
|4 {;;_,, il§ %
| 1’ '1 ,_1- 4' i 1 3
b
£|  owcsago dar Apoilidos ¥ Nombres ] i -3 £
¢ Estudiante™ {Qrdan A¥abélicn) 18 | ! i
; { 41
N8 3 0 I A 0 B S S Y N L
1 jo[1[a]s[efalt]s]a o]z al6] ¢ TACCRTA MRCHOUA Yerins Magein I BN D O i I o [ala
2 Jol1[e 3]s 11]5[3[0]z[2]0] 2 | AIFARD Wi Fior thapaete LoV EER K53 Y K I ) N VA
3 13| €[8 11015 70] | 7]2] 2] ALTARD RODRIFIET. G 2udn Vvt s Wi m el sl =l wln]w o [alA
0 ] ¢ h{5 0] 3[4]3| BAGK Sx EmAR, Jermas Ankony < R N D B B N i B
0 clalv|7]06/2]0]oloe| o] BERTES WIAHD, Viverm Jmaty wim sl ie|tal W] w2 ]e o al"
i 2] o270/ 0[4]|2] 0] CALDERON SANTOS. Dunss Maee (o0 3 CE I ICEY 3 ) K RV N a|alA
7] [ [lol1] 1|20 casTaia VI ACORTA S ke Wayer LR D D B R kT VA lR=
a #7101 5]071]7]5 0] CoTRRA NARSELO, Ky Antite W R BT A B0 R lor 106, 202 230202
K %]+ {nlclo &|3faTo IR RO R G B B D NEE D
L‘L el1|8i5jai0}7]5:0 A R R R R IR R R I I SiAala
] t|7|z4fafol 140 LI D ) R E R R kR K alala
1% s[1[a7[a]ale] ] LI DR B ERDEI R [ a|ala
[ olz|olals folole]a] [ RN £ 24 O D R T EEA KA A T a|AlA
e e|1]alafe[a]nlelo S KO O Y RO B R N A ] 2 A=
50 CEREERREE CODEEN 23 3 EY RS KR XD KT KB [ ] D
16 B[1[3]5]c|z[elo|= IR KB T R KA A £ 1| Alral 5
[ CHBERB00E [R5 AF3 K1 SR B E e O R R =
W B[ og = 8 3 574 I K o el al= oon
W 7 1]als|z| ON 100 . g N 0 3 I I Y K BN K K Tala]a
20 =|5|ale|e]a]a]0] 3 [RIOS LANDANR Geteeds hocel wialssfialal al s alE]i[ie 3| alA
i HEQEEE | SUEZ NFANIUL F D L0 53 K53 K00 3 I N T X e ala
T Mo S Reds
|l d TARLA 1
e ol T o .
mumu : Ga mioes o pam Lbk "QE’—
) 200 hon A SRR Sl o meniv 89 b il ¢ e X e forncha. T«
~ LA — 1 oo =5 (]
04 Bt : t Tosa 1 -
Wotiwme pox o feusions ) o
B T
Caiiet Ty R Ry Twws tusindaree $
= T i =
N
» ~
R “b S
: — !
=iE===S = 1 -
: nUUENE ili
DN/ Codigodal | mue-menm 3 i %
g Estudianta’ 3 Orden Alfabalics) 3 P
: A clu
2_.0.[!5)30.0 c!nmm:m,by—.__.m_‘ﬁ__' winlulonapaihnjiziviniag 7 ‘I, :"’A“ 1A EREL W
ms|t]o|alale]sin]slolols [al0] SAAEORA RAAZAR Wern Rerd Sc  lwiwrivaiele]r :a :o :: :: :: R £
(e 1[alv|1]a’s[=]o] 1[alo[e[a]8] VALDNIEAD EAVNLFTA S umnww!’,ﬂl‘uu o R Y
33 (ofal7]5[% 2[salnfa]ol4 ]3]0 VENTUGA PLORES, Jicn Pain wizfizfz]z] o]z :z xpile |1 A
[ XD 0 D ) 2 e H ta EEE S : jaie Al |
27 10]21015[#[8] 1] 610]1 0|7 |0] WPANGUI GLTCAREE. Dutar Yocubs 1 K3 O D R £ AL L el
28 [u[sfa]s|e]alz[v]r o[ [0| 5|3 7AVA GTA SAMVEORA, Eoracnien B e o 1A A Baan
2 |olz[afo|z]21s[s]2]0[e TANETA VARGAS, Jorge Ace s B ] 1 ] 1 BT ST D O S SHE
35 [al1[a [l «[a [ ¢[3 o[ [alnlo] Z0RTA FAGIG Civaza dviar LR RS TR RN 68 H R S R R
X N
ki M < ¥ Al
] 1
34 - - - - - 1' - —§—
I = ] P iaiant il A
» e 1T
£ it 2t ¥ DRI & —
* W SRS RN N 2! A - —35
- \i i 0 TLTEE QLA T TR
e N | L4 AR
e N T L At
o P SHLITPire il ¢
= : ~a
C NS .
el | ——
= T
3 g
&r
7] T R
ed
=
== Tora
-2
- fang Verspes Sonioys

DiIREC, OR

54



ANEXO N° 10
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Tomando los datos generales de las alumnas, se les interrogo sobre la presencia y
edad de la menarquia y se les aplicd una encuesta sobre el nivel econémico
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