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Reyyan Giirel' ABSTRACT

Objective: This study aimed to assess the effect of menstruation education on adolescent girls’
knowledge levels. Method: A quasi-experimental single-group pre and post-test design was
conducted with 267 adolescent girls from a public secondary school in Ankara. Data were
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11% of the variance in pretest knowledge scores (r = 0.33). Conclusion: Menstruation education
significantly increased adolescents’ knowledge levels. To support public health, school-based
menstrual hygiene education delivered by healthcare professionals is recommended.
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El efecto de la educacion menstrual sobre el conocimiento acerca de la menstruacion: un estudio cuasi-experimental

INTRODUCCION

La menstruacién es un proceso fisiolégico natural que
comienza con la menarca y continta hasta la menopausia, con
una edad media de inicio entre los 11 y los 16 afios, dependiendo
de factores individuales y ambientales”). Este periodo coincide
con la adolescencia, que la Organizacién Mundial de la Salud
define como una etapa critica del desarrollo caracterizada por
rapidos cambios fisicos, sexuales y psicosociales*¥. Los ado-
lescentes constituyen aproximadamente una quinta parte de la
poblacién mundial, que asciende a casi ocho mil millones de
personas®. En Turquia, el 15,2% de la poblacién total es joven,
y el 29,7% de este grupo estd compuesto por adolescentes®. El
inicio de la menarca se considera un hito importante para las
adolescentes durante esta fase de transicién®.

A pesar de ser un proceso biolégico normal, la menstruacién
suele estar rodeada de mitos y tabies socioculturales, lo que
influye negativamente en las percepciones y experiencias de las
adolescentes?”. Los estudios han demostrado que muchas ado-
lescentes carecen de conocimientos suficientes sobre la mens-
truacién y estin expuestas a informacién errénea”¥. Entre los
conceptos erréneos mas comunes se encuentran las restricciones
alimentarias, evitar bafiarse, cambiarse de ropa, peinarse o entrar
en lugares sagrados durante la menstruacién?, asi como préc-
ticas como ocultar o enterrar los productos menstruales debido
a la creencia de que las mujeres que menstrdan son impuras o
vergonzosas®. Estas creencias pueden hacer que la menstruacién
se perciba como algo vergonzoso, aterrador y confuso, lo que
puede dar lugar a consecuencias adversas para la salud fisica
y psicolégica.

Estudios cualitativos y cuantitativos han revelado que las
adolescentes suelen experimentar un miedo y una ansiedad
intensos en el momento de la menarca y, a menudo, se abs-
tienen de hablar de sus experiencias con otras personas!®!9,
Ademas de los retos emocionales, las practicas inadecuadas de
higiene menstrual siguen siendo una preocupacién importante.
Investigaciones anteriores han demostrado que las adolescentes
tienen un conocimiento insuficiente sobre la higiene mens-
trual, incluida la frecuencia adecuada para cambiar las compresas
higiénicas y mantener la higiene en el bafio®'*). Proporcionar
informacién precisa y adecuada a la edad sobre la menstruacién
facilita la adaptacién de las adolescentes al ciclo menstrual y
promueve comportamientos mds saludables®.

Las escuelas ofrecen un entorno adecuado y accesible para
impartir educacién sobre la menstruacién, ya que permiten
monitorear de manera continua, brindar orientacién y reali-
zar intervencién temprana durante la adolescencia. Dadas las
dificultades que enfrentan las adolescentes para adaptarse a los
cambios fisicos y psicolégicos asociados con la menstruacién®®,
es esencial crear conciencia sobre los cambios relacionados con
la menstruacién y las estrategias efectivas para afrontarlos. La
educacién temprana y estructurada desempefia un papel funda-
mental a la hora de fomentar actitudes positivas hacia la mens-
truacién, disipar mitos y tabdes, mejorar las practicas de higiene
y permitir que las adolescentes gestionen la menstruacién con
confianza. Al identificar las lagunas de conocimiento y hacer
hincapié en la importancia de una educacién adecuada a la edad,
el presente estudio pretende contribuir a la bibliografia existente

e informar sobre el desarrollo de intervenciones eficaces en
materia de salud menstrual para las adolescentes. Este estudio
se diferencia de investigaciones anteriores por su potencial para
mejorar los resultados de salud publica y promover la equidad
en salud. Realizado en una escuela secundaria publica situada
en una zona socioeconémicamente desfavorecida, se dirigi6 a
una poblacién de adolescentes con mayor riesgo de tener un
acceso limitado a informacién precisa sobre salud reproductiva.
Al identificar las lagunas de conocimiento y hacer hincapié en
la importancia de una educacién adecuada a la edad, el estudio
tenia como objetivo evaluar la eficacia de la educacién menstrual
para mejorar los conocimientos sobre la menstruacién entre las
adolescentes con mayores necesidades educativas y un mayor
impacto potencial en la salud publica, al tiempo que contribuia
a la bibliografia existente y servia de base para el desarrollo de
intervenciones eficaces en materia de salud menstrual.

Basindonos en lo anterior y en la bibliografia, formulamos
la siguiente hipétesis: H1: La educacién menstrual impartida a
las adolescentes influye en sus conocimientos sobre la menstrua-
cién. La hipétesis H1 se formulé como hipétesis no direccional
(bilateral).

METODO

DiseNo peL Estubio

Este estudio se llevé a cabo utilizando un disefio cuasi-expe-
rimental de un solo grupo con pruebas pre-test y post-test, y
debido a la naturaleza de la intervencién, no se aplicé ningin
tipo de enmascaramiento ni a las adolescentes ni a los investi-
gadores. El estudio utiliz6 la declaracién TREND (Transparent
Reporting of Evaluations with Nonrandomized Designs), que
permite la presentacién transparente de informes de estudios
controlados no aleatorios para establecer una base empirica para
la toma de decisiones relacionadas con la salud publicat®.

CArcurLo peL TAMARNO DE LA MUESTRA

La poblacién del estudio estuvo compuesta por las 284 ado-
lescentes matriculadas en los grados 6.° y 7.° de una escuela
secundaria del centro de la ciudad de Ankara, durante el semes-
tre de primavera del afio académico 2023-2024. Dado que en
la literatura se indicaba que la edad media de la menarca en
Turquia era de 12-13 afios, la poblacién estuvo compuesta por
alumnas de 6.0y 7.° grado!'”. El tamafio de la muestra se calcul$
en 199 estudiantes con una potencia del 80%, una probabilidad
de error alfa de 0,05 y un tamafio del efecto pequefio (Cohen d
= 0,2) utilizando una distribucién bilateral. El estudio se com-
pleté con 267 adolescentes, alcanzando una potencia del 90%.
En los disefios de pre-test y post-test de un solo grupo, se suele
recomendar un tamafio del efecto de 0,2 para detectar cambios
pequefios pero significativos; por lo tanto, se eligié este limite
para el cdlculo del tamafio de la muestra®®®. Se utiliz6 el pro-
grama G Power 3.1.9.4 para calcular el tamafio de la muestra.
Se utilizé un método de muestreo por conveniencia para realizar
el estudio. En el momento del estudio, se excluy6 de la muestra
a 10 adolescentes que informaron haber recibido previamente
educacién sobre la menstruacién por parte de sus maestros y
a 7 adolescentes que no asistieron a la educacién durante el
estudio. La muestra estuvo compuesta por 267 adolescentes
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que estaban presentes en la escuela durante la recoleccién de
datos y que respondieron los formularios de recoleccién de datos
antes de la educacién (AE) y un mes después de la educacion
(DE). Se preparé un flujograma basado en la lista de verificacién

TREND®9 y la figura 1 muestra el flujograma del estudio.

CRITERIOS DE INCLUSION Y EXCLUSION

Los criterios de inclusién fueron los siguientes: tener carac-
teristicas bioldgicas femeninas; tener entre 11 y 14 afios; estar
matriculada en el sexto o séptimo grado de la escuela donde se
imparte la educacién; estar en la escuela el dia del estudio; no
tener barreras de comunicacién; no tener barreras para responder
a las preguntas de la prueba previa y del post-test; participar
voluntariamente en la educacién.

Los criterios de exclusién fueron los siguientes: no poder
participar en la educacién debido a necesidades educativas espe-
ciales; no participar en la educacién que se impartird en el marco
de la investigacién; haber recibido previamente educacién formal
sobre la menstruacién.

HERRAMIENTAS PARA LA RECOLECCION DE DATOS

Los datos de la investigacién se recolectaron de adolescen-
tes matriculadas en 6.2 y 7.° grado en una escuela secundaria
situada en el centro de la ciudad de Ankara durante el semes-
tre de primavera del afio académico 2023-2024, utilizando un
«formulario sociodemografico» y un «formulario de prueba de
conocimientos» administrados mediante entrevistas presenciales.

El formulario sociodemogrifico creado por los investigado-
res consta de un total de nueve preguntas: seis preguntas que
abarcan caracteristicas sociodemogrificas como la edad de la
adolescente, el nivel de estudios, el nivel educativo de la madre,
el nivel educativo del padre, la situacién laboral de la madre
y la situacién laboral del padre; y tres preguntas que abarcan
caracteristicas menstruales, como la menarca, el conocimiento
de la informacién relacionada con la menstruacién y la fuente

de informacién recibida sobre la menstruacién®.

Estudiantes mujeres que cursaban
6.2y 7.2 grado en el semestre de
primavera del afio académico
2023-2024
(N=284)

Estudiantes mujeres excluidas que
participaron en la aplicacion previa
(N=10)

Estudiantes mujeres que cursaban
6.2y 7.2 grado en el semestre de
primavera del afio académico
2023-2024
(N=274)

Excluidas de la muestra (N=7)
Estudiantes ausentes durante la
investigacion

I I

Investigacion completada (N=267)

Figura 1 - Diagrama de flujo del estudio.

El formulario de la prueba de conocimientos constaba de 10
preguntas sobre el periodo menstrual y las pricticas de higiene
relacionadas con la menstruacién. Ademads, el formulario conte-
nia preguntas sobre el nombre, los apellidos y el nivel de estudios
de las adolescentes. Las preguntas tenian las opciones «verda-
dero», «falso» y «no sé». Para evaluar la validez del contenido
de una escala, se recomienda obtener la opinién de entre 3 y 20
expertos sobre la idoneidad de los items de la escala®™. Por lo
tanto, se solicité la opinién de expertos al consejero escolar y
a tres académicos para garantizar la relevancia y la idoneidad
de las preguntas de la prueba de conocimientos. El indice de
validez del contenido de cada pregunta del formulario, calculado
mediante el método de Davis, oscilé entre 0,8 y 1,099, La prueba
de conocimientos sobre la menstruacién se utilizé tanto para la
recoleccién de datos pre-test como para la recoleccién de datos
post-test. Para evaluar la comprensibilidad de los formularios
de recoleccién de datos, se realizé una aplicacién previa con 10
adolescentes de la muestra. Tras la aplicacién previa, se finali-
zaron los formularios de recoleccién de datos. La consistencia
interna de la prueba de conocimientos se examiné utilizando
la férmula 20 de Kuder-Richardson (KR-20). Para la adminis-
tracién de la prueba previa, el coeficiente KR-20 se calcul6 en
0,48, 1o que indica una consistencia interna relativamente baja.
En el post-test, el coeficiente KR-20 disminuy6 atin més hasta
0,26. Esta disminucién puede explicarse por la reduccién de la
varianza de las puntuaciones totales en el post-test, ya que la
mayoria de las adolescentes obtuvieron puntuaciones muy altas
(M =9,63,DE = 0,88). Estos resultados sugieren que, si bien la
prueba fue util para detectar diferencias en los conocimientos
iniciales, se volvié menos discriminatoria después de la inter-
vencion, cuando los niveles de conocimiento de las adolescentes
eran homogéneamente altos.

REecoLEccIiON DE DATOS

Antes de la intervencién, se evaluaron los conocimientos
iniciales de las adolescentes sobre la menstruacién. El programa
educativo tenia como objetivo mejorar su comprension e incluia
una presentacién en PowerPoint que abarcaba la anatomia de
los 6rganos genitales internos y externos femeninos, la fisio-
logia de la menstruacién, la higiene menstrual y perineal, los
mitos comunes sobre la menstruacién y el apoyo psicosocial. Las
sesiones se impartieron en persona utilizando técnicas interac-
tivas, como preguntas y respuestas, demostraciones y debates en
grupo. Durante las demostraciones, los investigadores explicaron
y modelaron primero las pricticas de higiene menstrual, tras lo
cual las adolescentes practicaron estas actividades por si mismas.
Para fomentar la participacion, las respuestas correctas durante
los segmentos de preguntas y respuestas se recompensaron con
boligrafos. Las adolescentes se organizaron en grupos de aproxi-
madamente 50 chicas por sesion, y todas las sesiones se llevaron
a cabo en la sala de conferencias de la escuela. La intervencién
consté de dos sesiones de aproximadamente 40 minutos, lo que
supuso una duracién total de 80 minutos. El proceso del estudio
comenz6 con la recoleccién de los datos sociodemogrificos de
las adolescentes, seguida de la administracién de un cuestiona-
rio de conocimientos como prueba previa. A continuacion, se
llevaron a cabo las sesiones educativas y, un mes después de la
intervencidn, se volvié a administrar el mismo cuestionario de
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conocimientos como prueba post-test. Antes de las sesiones, se
informo a las adolescentes sobre el propésito de la educacion, los
formularios que debian completar y cémo hacerlo, lo que, junto
con los incentivos interactivos, sirvié para mejorar la adherencia
y la participacién.

RESULTADOS

El resultado principal del estudio fue el cambio en la puntua-
cién total de conocimientos sobre la menstruacién de las adoles-
centes antes y después de la educacién. El resultado secundario
fue la diferencia en los niveles de conocimiento después de la
intervencién segun el estado de la menarca de las adolescentes.

ANALISIS Y TRATAMIENTO DE DATOS

Los datos del estudio se analizaron con el paquete estadis-
tico para las ciencias sociales (SPSS) versién 25,0. Los datos
categdricos se expresaron como porcentaje, media y desviacién
estindar. La distribucién normal de los datos se comprobé con
Kolmogorov-Smirnov. Se utilizaron la prueba t para muestras
emparejadas y el andlisis de correlacién de Pearson para compa-
rar las puntuaciones previas y el post-test de la prueba de cono-
cimientos. Se realiz6 un andlisis de regresion lineal multiple para
determinar los factores que afectan al nivel de conocimientos
sobre la menstruacion. Se utiliz6 el coeficiente d de Cohen para
calcular el tamafio del efecto™. Se acepté un nivel de significa-
cién estadistica de 0,05. Se utilizé el andlisis de varianza unidi-
reccional (ANOVA) para comparar las puntuaciones de tres o
mds grupos, y la prueba post hoc de Bonferroni para determinar
el grupo diferente. Se utiliz6é un andlisis de regresién lineal mul-
tiple para determinar la relacién entre las variables dependientes
e independientes. Una vez cumplida la hipétesis de normalidad
para el andlisis, se afiadieron las siguientes variables utilizando el
método escalonado: edad de la estudiante, grado de educacion,
nivel educativo y situacién laboral de la madre y el padre, estado
de la menarca, recepcién de informacién sobre la menstruacién
y fuente de informacién sobre la menstruacion. Se cumplieron
las condiciones del andlisis de regresién al determinar que el
modelo no presentaba problemas de multicolinealidad (factor de
inflacién de la varianza: 1,004) ni de autocorrelacién (Durbin-
Watson: 1,857) y que los residuos estindar se encontraban entre
(-3+3) con un intervalo de confianza del 95%®Y.

Aspectos Eticos

Se obtuvo el permiso para la investigacién del Comité de
Etica en Investigacién Cientifica y Publicaciones de Ciencias
Sociales y Humanas de la Universidad de Bagkent (Fecha:
6/11/2023-Numero: 17162298.600-241). Tras la aprobacién
del comité de ética, también se obtuvo el permiso institucional
de la escuela donde se llevaria a cabo el estudio. Se incluy6 una
declaracion escrita en la que se explicaba el propésito del estudio
en la introduccién del formulario de recoleccién de datos, y se
incluyé en el estudio a las adolescentes que aceptaron partici-
par en €l después de leerla. Ademas, el conjunto de datos que
contenia las respuestas rellenadas por las adolescentes se guardé
en un archivo cifrado en la computadora y, una vez finalizado
el andlisis de los datos, estos se eliminaron para garantizar la

confidencialidad de los datos personales. El estudio se llevé a
cabo de conformidad con la «Declaracién de Helsinki».

RESULTADOS

La comparacién de las puntuaciones de conocimiento de las
adolescentes sobre la menstruacién antes y después del post-
test, segun las caracteristicas sociodemograficas, se presenta en
la Tabla 1. La edad media de las adolescentes era de 12,38 +
0,7 afios. De las adolescentes incluidas en el estudio, el 44,6%
tenfa 13 afios y el 68,5% estaba matriculado en séptimo grado.
En cuanto a la educacién de los padres, el 32,6% de las madres
habia completado la escuela primaria, mientras que el 40,4%
de los padres era graduado de secundaria. La mayoria de las
madres no tenfan empleo (77,2%), mientras que la mayoria de
los padres si lo tenian (93,6%). Ademis, el 61,8% de las ado-
lescentes informaron haber tenido la menarca y, entre las que
habian recibido informacién sobre la menstruacién, la principal
fuente de informacién era su madre (71,1%) (Tabla 1).

Se observé una diferencia significativa en las puntuacio-
nes de conocimientos previos a la prueba segin la edad (p =
0,005), ya que las nifias de 12 afios obtuvieron puntuaciones
medias més bajas que las de 13 afios (5,97 £ 2,1 frente 2 6,76 =
1,7, respectivamente).

Del mismo modo, las alumnas de séptimo grado obtuvieron
puntuaciones significativamente mds altas en la prueba previa
en comparacién con las alumnas de sexto grado (p = 0,038).

Se observé que el nivel de educacion de la madre estaba sig-
nificativamente asociado con las puntuaciones obtenidas tanto
en la prueba previa (p = 0,041) como en la prueba post-test (p =
0,002). Las adolescentes cuyas madres eran analfabetas obtuvie-
ron puntuaciones medias mds bajas en comparacién con aquellas
cuyas madres tenfan algun nivel de educacién formal. Las pun-
tuaciones medias en la prueba previa y post-test fueron de 4,80
+2,2y7,20 + 2,9 para las nifias con madres analfabetas; 6,06 +
1,9y 9,21 + 1,1 para aquellas cuyas madres habian terminado
la primaria; 6,33 + 1,8 y 9,01 + 1,3 para las que tenian estudios
secundarios; 6,68 + 1,9y 9,30 + 1,1 para las que tenian estudios
de bachillerato; y 7,06 + 1,5 y 9,40 + 0,8 para las que tenian
estudios universitarios, respectivamente. Por el contrario, el nivel
educativo del padre y la situacién laboral de la madre y el padre
no se asociaron con diferencias significativas en las puntuaciones
de conocimiento previas y post-test (p > 0,05) (Tabla 1).

La comparacién de las puntuaciones de conocimientos segtin
las caracteristicas relacionadas con la menstruacién también
se muestra en la Tabla 1. Las puntuaciones de conocimientos
previas a la prueba fueron significativamente mds altas entre las
nifias que habian experimentado la menarca en comparacién
con las que no (p = 0,001), mientras que las puntuaciones del
post-test no difirieron significativamente entre los dos grupos
(p = 0,250). Del mismo modo, las adolescentes que habian reci-
bido previamente informacién sobre la menstruacién obtuvieron
puntuaciones de conocimiento previas a la prueba mds altas
que las que no la habfan recibido (p = 0,019); sin embargo, las
puntuaciones de conocimiento post-test fueron comparables
entre los grupos (p = 0,252).

LaTabla 2 presenta la comparacion general de las puntuacio-
nes de conocimientos previas y post-test. La puntuacién media
de conocimientos previa a la prueba de todos los participantes
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Tabla 1 — Distribucién de las puntuaciones medias de conocimiento previas y post-test de las adolescentes segtin sus caracteristicas

sociodemograficas y menstruales — Ankara, Turquia, 2023.

Caracteristicas (n:267)

%

Puntuaciéon de pre test

Puntuacion de post test

Media + DE Media + DE
Egad 11 32 12,0 6,03 1,7 8,87 +1,1
[X: 12,38; DE: 0,7 years] 12 107 40,1 5,97 2,1 9,26+1,2
13 119 44,6 6,76 1,7 9,14 +1,3
14 9 3,4 6,55 +1,7 9,00 +0,9
Test *3,798; *0,005° 0,798; *0,527
Puntuacién 6 84 31,5 6,01 +2,0 9,04 +1,3
7 183 68,5 6,53 +1,9 9,20+ 1,2
Test *.2,085; *0,038 +.1,006; *0,315
Nivel educativo de la madre Analfabeta 5 1,9 4,80 +2,2 7,20+2,9
Primaria 87 32,6 6,06 +1,9 9,21 +1,1
Secundaria 78 29,2 6,33 +1,8 9,01 +1,3
Post secundaria 82 30,7 6,68 + 1,9 9,30+ 1,1
Universidaad 15 5,6 7,06 +1,5 9,40+0,8
Test 2,529; *0,041° 14,283; *0,002"
Nivel educacional del padre Analfabeto 5 1,9 5,40 + 2,4 9,40 + 0,9
Primaria 44 16,5 6,00+ 1,9 9,22 +0,9
Secundaria 81 30,3 6,17 +1,8 9,03 1,5
Post secundaria 108 40,4 6,69 +1,9 9,15+1,2
Universidaad 29 10,9 6,41 + 2,1 934 +0,7
Test 1,777; 0,134 10,460; *0,765
Empleo de la madre Empleada 61 22,8 6,40 + 1,8 9,09 +1,3
No empleada 206 77,2 6,35+ 1,9 9,17 1,2
Test #0,200; *0,842 *-0,434; * 0,665
Empleo del padre Empleado 250 93,6 6,38 +1,9 9,18 +1,2
No empleado 17 6,4 6,05+ 1,7 8,70+ 1,7
Test #0,691; *0,490 #1,599; *0,111
Menarca Si 165 61,8 6,78 = 1,7 9,22 +0,1
No 102 38,2 569 +2,0 9,04 + 0,1
Test *4,795; *0,001 *1,153; *0,250
Informacion sobre menstruacion Madre 165 71,1 6,60 + 1,75 9,20 + 1,20
Amiga o hermana 65 28,9 6,16 = 1,84 8,98 + 1,34
Test +1,678; *0,095 +1,185; *0,237
Recibio infqrmaci()n sobre Si 230 86,1 6,50 + 1,8 9,20+ 1,2
mensatruacién No 37 13,9 5,48 + 2,5 8,94 +1,2

Test

*2,433; *0,019

¥0,925; *0,252

*Seglin la prueba de Bonferroni, la diferencia se da entre los 12 y los 13 afios; "Segtn la prueba de Bonferroni, la diferencia se debe al grupo con madres analfabetas;

t: Andlisis de varianza unidireccional; : Prueba t de Student; DE: Desviacion estandar; X: Media; *p < 0,05.

fue de 7,16 + 1,8, que aument6 a 9,62 + 0,8 después de la inter-
vencién. Este aumento fue estadisticamente significativo (p =
0,001), con un tamafio del efecto d de Cohen de 1,3, lo que
indica un efecto fuerte. Cuando se analizaron por nivel de grado,
las puntuaciones medias previas y de post-test fueron de 6,85 +
1,9y 9,54 £ 0,7 para los alumnos de sexto grado,y de 7,30 + 1,7
¥ 9,66 = 0,9 para los alumnos de séptimo grado, respectivamente.
Los valores d de Cohen correspondientes fueron de 1,7 para los
alumnos de sexto grado y de 1,4 para los de séptimo grado, lo
que refleja tamafios del efecto fuertes (Tabla 2).

El andlisis de regresién lineal multiple realizado para deter-
minar las variables independientes que afectan al nivel de cono-
cimiento sobre la menstruacién se muestra en la Tabla 3. El
andlisis se realiz6 para la puntuacion media de conocimiento de
la prueba previa. El estado de la menarca y el nivel de educacién
materna surgieron como predictores estadisticamente signifi-
cativos (p = 0,001). En conjunto, estas variables explicaron el
11% de la varianza en las puntuaciones de conocimiento de la
prueba previa, y se observé una correlacién positiva moderada
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entre estos factores y las puntuaciones de conocimiento de la

prueba previa (r = 0,33).

DISCUSION

Este estudio examiné los conocimientos y practicas de las
adolescentes en relacién con la menstruacién y evalu6 la eficacia
de una intervencién educativa estructurada. Aunque la edad de
la menarca varfa en funcién de factores biolégicos, ambientales
y socioculturales, generalmente se produce entre los 11 y los
16 afios”, con una edad media de 13 afios segun la biblio-
grafia?). En el presente estudio, las adolescentes de séptimo
grado, la mayoria de las cuales tenian 13 afios, demostraron
puntuaciones mds altas en los conocimientos previos sobre la
menstruacién en comparacién con otros grupos de edad. Es pro-
bable que este hallazgo esté asociado con una mayor conciencia,
una experiencia personal temprana con la menstruacién® y un
mayor interés en las cuestiones menstruales durante este periodo
de desarrollo®.

Estudios anteriores han informado de que los conocimien-
tos de las adolescentes sobre la gestién de la higiene menstrual
suelen ser insuficientes y estar influenciados por tabues cultura-
les™. Sin embargo, algunos estudios indican que una proporcién
considerable de nifias posee conocimientos suficientes sobre la
menstruacion antes de la menarca®. En el presente estudio, los
niveles de conocimiento mds altos en la prueba previa entre las
nifias de 13 afios y las que ya habian experimentado la menarca
pueden explicarse por la experiencia personal y el aprendizaje
informal a través del entorno familiar y social. Las diferencias
observadas entre los estudios pueden reflejar variaciones en las
normas culturales, el estatus socioeconémico y el acceso a infor-
macién precisa.

La menarca suele producirse durante el séptimo grado, y
en este estudio, las puntuaciones de conocimiento post-test de
las alumnas de séptimo grado fueron mds altas que las de las

alumnas de sexto grado. Estos hallazgos respaldan la eficacia de
la educacién sobre higiene menstrual. Se han obtenido resulta-
dos similares en estudios anteriores, que muestran cambios posi-
tivos en los habitos de aseo y los comportamientos de higiene
menstrual tras la educacién sobre higiene genital®2. Sinop
Gedik y Sahin® también demostraron que la educacién sobre
higiene menstrual mejoraba significativamente los conocimien-
tos y los comportamientos de higiene de las adolescentes. En
consonancia con estos hallazgos, el aumento de las puntuaciones
del post-test observado en este estudio sugiere una reduccién
de los conceptos erréneos y un aumento de la concienciacién,
lo que lleva a la aceptacién de la hipétesis H1. En general, la
intervencién educativa fue eficaz para mejorar los conocimientos
menstruales de las adolescentes.

Una informacién precisa y fiable sobre la menstruacién
es esencial para mantener una higiene adecuada y gestionar
la menstruacién de forma eficaz. La difusién de informacién
sobre la salud menstrual ha cobrado cada vez mds importan-
cia, especialmente en los paises en desarrollo®®. Los estudios
indican que los conocimientos menstruales de las nifias suelen
ser insuficientes y se ven influidos negativamente por las cre-
encias culturales, mientras que la comunicacién con las madres
sobre la menstruacién puede ser limitada®?. La literatura iden-
tifica sistemdticamente a las madres como la principal fuente
de informacién menstrual para las nifias®?*), y destaca que el
nivel educativo de las madres desempefia un papel fundamental
para garantizar un conocimiento preciso y unas pricticas de
higiene saludables™.

En el presente estudio, la mayoria de las adolescentes iden-
tificaron a sus madres como su principal fuente de informa-
cién menstrual, y los niveles mds altos de educacién materna
se asociaron con un mayor conocimiento menstrual entre las
hijas. Ademds, las nifias cuyas madres eran analfabetas obtu-
vieron puntuaciones mds bajas en los conocimientos previos a

Tabla 2 - Comparacién de las puntuaciones medias de conocimientos en la prueba previay la prueba post-test de las adolescentes — Ankara,

Turquia, 2023.

Tests n X + DE Correlacién t test de muestras pareadas d de Cohen
r t DE p

Pre test 267 7,16 + 1,84 50,16 *0,007 1-21,08 266 *0,001 1,35
Post test 267 9,62 +0,87

Pre test 6° grado 84 6,85 + 1,98 50,12 0,275 1-12,04 83 *0,001 1,78
Post test 6° grado 84 9,54 +0,78

Pre test 7° grado 183 7,30+ 1,76 50,17 *0,017 -17,35 182 *0,001 1,40
Post test 7° grado 183 9,66 + 0,91

§: Coeficiente de correlacion de Pearson; ||: Prueba t para muestras emparejadas; DE: Desviacion estandar; X: Media; *p < 0,05.

Tabla 3 - Analisis de regresion lineal miltiple de las variables que afectan al nivel de conocimiento sobre la menstruacién — Ankara, Turquia,

2023.
Modelo b SE B t (p) R R?
Menarca ~1,062 0,227 ~0,272 ~4,674 (0,001) 0,33 0,11
Nivel educativo de la madre 0,324 0,115 0,165 2,825 (0,005)

B: Coeficientes beta estandarizados; b: Coeficiente de regresién no estandarizado; R: Coeficiente de correlacion mdiltiple; SE: Error estandar.
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la prueba, lo que pone de relieve la influencia de la educacién
materna en la conciencia menstrual. Estos hallazgos coinciden
con los comunicados por Siabani, Charehjow y Babakhani®),
quienes encontraron una relacién significativa entre los nive-
les de educacién de las madres y las pricticas menstruales de
las adolescentes. El conocimiento materno inadecuado puede
dificultar la comunicacién eficaz entre madres e hijas sobre la
salud menstrual®V, mientras que la mejora del nivel educativo
de las madres puede aumentar la precisién de la informacién
que comparten con sus hijas®?.

El conocimiento sobre la menstruacién antes de la menarca
se reconoce como un indicador clave para monitorear la gestién
de la higiene menstrual tanto a nivel nacional como mundial®#.
En este estudio, las adolescentes que habian experimentado la
menarca y habian recibido informacién sobre la menstruacién
obtuvieron puntuaciones mds altas en los conocimientos previos
a la educacién. Mientras que algunos estudios informan de que
las nifias premendrquicas tienen un conocimiento limitado de
la menstruacién y desconocen el origen del sangrado mens-
trual®, otros indican que las nifias que experimentan la menarca
adquieren mayores conocimientos, conflanza y competencia en
el manejo de la menstruacién®. Aunque Glimiis Sari®? informé
de puntuaciones mds bajas en los conocimientos previos a la
educacién entre las nifias que habian experimentado la menarca,
esta diferencia no fue estadisticamente significativa. Los niveles
de conocimiento mis altos observados entre las adolescentes
posmenarca en el presente estudio probablemente se deban a
la experiencia personal y al aprendizaje ambiental, mientras que
las discrepancias entre los estudios pueden deberse a diferencias
culturales, socioeconémicas e informativas.

LIMITACIONES

Las limitaciones de este estudio incluyen la inclusién de
adolescentes con y sin menarca en el grupo de muestra, la falta
de pruebas suficientes de validez y fiabilidad del cuestionario
administrado a las adolescentes antes y después de la interven-
cién educativa, y el alcance limitado de la consulta a expertos
durante el desarrollo de las herramientas de recoleccién de datos.
En particular, la fiabilidad relativamente baja de la prueba de
conocimientos utilizada en el estudio constituye una clara limi-
tacién metodolégica y debe tenerse en cuenta al interpretar
los resultados.

Ademis, aunque se incluyé un nimero suficiente de adoles-
centes en este estudio, es importante realizar estudios similares
en diferentes regiones para respaldar un conocimiento preciso

RESUMEN

del ciclo menstrual, ya que la informacién y las percepciones
relacionadas con la menstruacién pueden verse influidas por las
diferencias culturales y ambientales.

CONCLUSION

En nuestro estudio, se observé que la educacién era eficaz
y que las puntuaciones de las pruebas de conocimientos de las
adolescentes sobre la menstruacién aumentaron después de la
educacién. Se observé que la menarca y el nivel educativo de la
madre eran factores que influian en el nivel de conocimientos
sobre la menstruacién. Por lo tanto, se postula que el aumento
del nivel educativo de las madres tendrd un efecto positivo,
aumentando las pricticas correctas relacionadas con la mens-
truacién antes de la menarca en las adolescentes.

Los hallazgos relacionados con los factores que afectan a la
higiene menstrual de las adolescentes pueden orientar las politi-
cas. Los responsables politicos pueden utilizar esta informacién
para garantizar que la educacién sobre higiene menstrual se
imparta regularmente en todas las escuelas y se incluya en el plan
de estudios. Se recomienda que este programa educativo se lleve
a cabo en colaboracién con personal sanitario especializado y
que se tengan en cuenta la edad y la cultura de las adolescentes,
asi como los mitos que existen en sus comunidades, a la hora
de planificar la educacién. Ademds, este estudio puede orientar
futuras investigaciones para estudiar la eficacia de estas inter-
venciones e identificar otras deficiencias en la higiene menstrual
que puedan dar lugar a mejoras especificas.

Educar a las adolescentes sobre la higiene menstrual es
esencial para promover la salud escolar, ya que les proporciona
los conocimientos y las habilidades necesarios para manejar
la menstruacién de forma segura e higiénica. Una educacién
adecuada sobre la higiene menstrual ayuda a prevenir problemas
de salud, como las infecciones, al fomentar el uso de productos
menstruales adecuados. Ademds, desempefia un papel crucial en
la reduccién del estigma y la verglienza que a menudo se asocian
con la menstruacién, fomentando asi un entorno de apoyo e
inclusién. Al incorporar la educacion sobre higiene menstrual en
los planes de estudio escolares, se puede reducir el absentismo, lo
que garantiza la participacién continua en la educacién y mejora
el bienestar general de las adolescentes.

DISPONIBILIDAD DE DATOS

El conjunto de datos que respaldan las conclusiones de este
estudio estd disponible previa solicitud al autor correspondiente.

Objetivo: Este estudio tuvo como objetivo evaluar el efecto de la educacién sobre la menstruacién en los niveles de conocimiento de adolescentes.
Meétodo: Se llevé a cabo un estudio cuasi experimental con un disefio de un solo grupo con pre test y post test, en el que participaron 267
adolescentes de una escuela secundaria pablica en Ankara. Los datos se recopilaron mediante un formulario sociodemogréfico y un cuestionario
de conocimientos, y se utiliz6 regresién lineal multiple para identificar los factores que influyen en los niveles de conocimiento. Resultados: Las
puntuaciones de conocimiento en la preprueba mostraron diferencias significativas segtin la edad, el grado escolar, el nivel educativo de la madre,
el estado de menarquia y la informacién previa sobre la menstruacién (p < 0.05). El estado de menarquia y el nivel educativo materno explicaron
el 11% de la varianza de las puntuaciones de conocimiento en el pre test (r = 0.33). Conclusién: La educacién sobre la menstruacién aumenté
significativamente los niveles de conocimiento de las adolescentes. Para apoyar la salud publica, se recomienda la implementacién de educacién
en higiene menstrual en el entorno escolar, impartida por profesionales de la salud.

DESCRIPTORES

Adolescente; Menstruacién; Ciclo Menstrual.
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RESUMO

Objetivo: Este estudo teve como objetivo avaliar o efeito da educagio sobre a menstruagio nos niveis de conhecimento de adolescentes do
sexo feminino. Método: Foi conduzido um estudo quase experimental com delineamento de grupo tnico, utilizando pré-teste e pés-teste,
com a participagio de 267 adolescentes de uma escola publica de ensino fundamental em Ancara. Os dados foram coletados por meio de
um formulario sociodemogrifico e de um teste de conhecimento, e a regressio linear multipla foi utilizada para identificar os fatores que
influenciam os niveis de conhecimento. Resultados: As pontuagdes de conhecimento no pré-teste diferiram significativamente de acordo com
idade, série escolar, nivel de escolaridade materna, estado de menarca e informagdes prévias sobre menstruagio (p < 0.05). O estado de menarca
e a escolaridade materna explicaram 11% da variincia das pontuagées de conhecimento no pré-teste (r = 0.33). Conclusio: A educagio sobre a
menstruagio aumentou significativamente os niveis de conhecimento das adolescentes. Para o fortalecimento da satde publica, recomenda-se a
implementagio de educagio em higiene menstrual no ambiente escolar, ministrada por profissionais de satde.

DESCRITORES
Adolescente; Menstruagio; Ciclo Menstrual.
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