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RESUMEN

El propdsito del estudio fue establecer el uso de “Muehlenbeckia volcdnica” (o
mullaca) y la ventaja para la salud de las mujeres que visitan el mercado Cajabamba -
Cajamarca, 2026. Para la muestra se eligieron 152 mujeres de una poblacién de 250
individuos, todas mayores de 18 afios. La férmula para poblaciones finitas se utilizd para
realizar el andlisis. El muestreo se realizd de manera probabilistica, lo que busca reducir
sesgos y aplicar inferencias estadisticas. Esto significé que cada uno de los habitantes
tenia la misma probabilidad de ser elegido. En esta investigacion, que es basica y de
diseno no experimental transversal, se utilizé el método hipotético-deductivo. Su punto
de vista es cuantitativo y presenta un nivel correlacional. Esta técnica se elige después
de un examen minucioso del caso concreto que presentd una dificultad. Se realizé una
encuesta con un cuestionario estructurado para obtener la informacion
sociodemografica y los detalles sobre el uso de la mullaca, como sus partes, métodos de
administracion concomitante y formas de preparacién. Las mujeres con dismenorrea
pertenecian mayormente al grupo de 18 a 29 afios (48,7%), y después al de 30 a 43 afios
(40,1%). En cuanto a la condicion civil, los que convivian eran el grupo mayoritario
(46.7%), seguidos por las solteras (22.4%). La mayoria tenia educacion secundaria
(38,8%) en términos de nivel educativo y el grupo mas destacado en ocupacion era el de
las amas de casa (38,8%). Conclusioén: Se determind que el empleo de “Muehlenbeckia
volcdnica” (mullaca) como terapia complementaria estd relacionado con una
disminucién de los signos ysintomas de dismenorrea en mujeres que acuden al mercado
Cajabamba. Se noté una mejoria en la habilidad para realizar actividades diarias, asi

como un gran alivio, especialmente en el cdlicoy el dolor lumbar.

Palabras clave: “Muehlenbeckia volcanica”, Dismenorrea, consumo.
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ABSTRACT
The purpose of this study was to establish the use of “Muehlenbeckia volcanica”, (or
mullaca) and its health benefits for women visiting the Cajabamba market in Cajamarca,
2026. The sample consisted of 152 women from a population of 250 individuals, all over
18 years of age. The formula for finite populations was used for the analysis. Sampling
was conducted probabilistically, which aims to reduce bias and allow for statistical
inferences. This meant that each participant had an equal probability of being selected.
This basic, non-experimental, cross-sectional study employed the hypothetico-deductive
method. Its approach is quantitative and correlational. This technique was chosen after a
thorough examination of the specific case that presented a challenge. A structured
questionnaire was used to gather sociodemographic information and details about the use
of mullaca, including its parts, methods of administration, and preparation. Women with
dysmenorrhea were mostly in the 18-29 age group (48.7%), followed by the 30-43 age
group (40.1%). Regarding marital status, cohabitihng women were the largest group
(46.7%), followed by single women (22.4%). The majority had a secondary education
(38.8%), and the most prevalent occupation was that of housewives (38.8%). Conclusion:
The use of *Muehlenbeckia volcanica* (mullaca) as a complementary therapy was found
to be associated with a reduction in the signs and symptoms of dysmenorrhea in women

from the Cajabamba market. An improvement in the ability to perform daily activities
was noted, as well as significant relief, especially from cramps and lower back pain.

Keywords: “Muehlenbeckia volcanica”, Dysmenorrhea, Consumption.



INTRODUCCION

El térmmno dismenorrea se emplea para referirse al dolor que acompania a la
menstruacion. Es normal sentir un grado de incomodidad durante la menstruacion, sin
embargo, la dismenorrea se refiere a un dolor menstrual fuerte que afecta el desempefio
de las actividades cotidianas y el bienestar. Estas afecciones son tipicas de las mujeres en
su periodo menstrual y se origman a partir de una etapa determinada. No solo ponen en
riesgo la salud fisica de los individuos, sino que también generan consecuencias
econdmicas y sociales porque impactan el bienestar, la salud y la productividad. Este
problema de salud tiene un impacto recurrente en una fraccion importante de las mujeres
mayores de 18 afios, lo que hace necesario prestar atencion a la salud. Bajo estas
circunstancias, las especies vegetales han conservado un rol primordial en la actividad de
la comunidad porque se utilizan como recursos que son accesibles y economicos desde el
punto de vista cultural. El "Muehlenbeckia volcanica", que también se conoce como
"mullaca", es uno de los remedios naturales que se han transmitido desde la antigliedad
para aliviar estas enfermedades que afectan aun sector de las mujeres, en particular como
antinflamatorio y analgésico. Sin embargo, su implementacion necesita ser estudiada con
herramientas cientificas que permitan verificar su efectividad y garantizar un uso seguro,

evitando asi la automedicacion empirica que puede generar efectos no deseados.

El estudio se enfocd en determinar el uso de mullaca y sus beneficios para la salud
de las mujeres en su periodo menstrual que acuden al mercado Cajabamba - Cajamarca,
2026. El objetivo de este trabajo fue ofrecer evidencias que contribuyan al conocimiento
cientifico. La organizacion del trabajo incluye varios capitulos: el primero es el
planteamiento del problema, seguido por el marco tedrico, la metodologia empleada y los
resultados obtenidos y analizados. Finalmente, las conclusiones y recomendaciones que

se extraen de la investigacion conforman el qunto capitulo.



CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1.Planteamiento del problema

Las enfermedades son alteraciones en el funcionamiento normal del cuerpo
humano. Por esto, se desea extender esta investigacion, ya que las enfermedades
representan un desafio para la salud publica, como ocurre con la dismenorrea,
que provoca intensos dolores a lo largo de la menstruacién. Este dolor puede ser
sordo o célico y constante; incluso puede irradiarse hacia las piernas o la espalda.
De manera ocasional, se vincula con constipacién, diarrea, lumbalgia vy
frecuencia urinaria, asi como con cefaleas y nauseas (1). Dolor en la parte baja
del abdomen o el area pélvica que surge antes de la menstruacién o coincide con
ella. Puede presentarse antes de la menstruacion, entre uno y tres dias, o durante
ella. El dolor suele ser més fuerte veinticuatro horas después de que comienza la
menstruacion y persiste por dos o tres dias. Por lo general, el dolor que se siente
es urente, aunque puede ser pulsante, sordoy constante o colico; aveces también
puede irradiarse hacia las piernas. La dismenorrea, desde el punto de vista

etimoldgico, es la dificultad con que se presenta el flujo menstrual (2)

La dismenorrea primaria es uno de los trastornos ginecoldgicos méas frecuentes
en mujeres en edad fértil, y se distingue por su dolor menstrual severo, que tiene
un impacto negativo en la calidad de vida, la productividad vy el bienestar general.
Debido a la percepcion de un riesgo reducido de efectos secundarios y a que los
tratamientos tradicionales (por ejemplo, antiinflamatorios no esteroideos) no
siempre ofrecen un alivio suficiente o son mal tolerados, numerosas mujeres

optan por terapias complementarias y alternativas (MAC), en particular
fitoterapia (3,4).

Muehlenbeckia volcanica (también conocida como mullaca) es una planta que
se emplea de manera tradicional en las zonas andinas del Per(. Esta planta contiene
un alto porcentaje de compuestos fenolicos, antocianinas y flavonoides, los cuales
se relacionan con efectos antioxidantes y antiinflamatorios en otras especies
vegetales, propiedades que podrian ser significativas para el dolor menstrual (5,6).
No obstante, hasta ahora no se han realizado investigaciones clinicas que analicen
especificamente su consumo en mujeres con dismenorrea. La gran parte de los
estudios existentes se enfocan en su composicidn fitoquimica o en pruebas

preclinicas en modelos animales para observar sus efectos antiinflamatorios o
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analgésicos (7,8). La planta medicinal conocida como Muehlenbeckia volcanica
"mullaca”, que ha sido utilizada durante mucho tiempo para tratar una diversidad
de enfermedades, entre ellas las vias urinarias y los célicos menstruales, debido a

sus propiedades antioxidantes y antiinflamatorias (9).

La Mullaca es conocida por su presencia en Perl, y se la apoya con
investigaciones iniciales debido a sus componentes bioactivos, como los
compuestos fendlicos (que contienen antioxidantes) y los flavonoides. Se le
atribuyen cualidades antialérgicas, antiinflamatorias y respiratorias (10). Ademas,
su empleo tradicional en varias partes de Per( respalda su eficacia y seguridad. La
forma en que se consume la mullaca puede afectar su efectividad terapéutica. Por
esta razon, la falta de estandarizacion en el procedimiento de preparacion y la dosis
aumenta el riesgo de efectos secundarios. Por otro lado, las enfermedades son un
serio problema para la salud publica en Pert, afectando mas a las poblaciones
vulnerables y con acceso limitado a servicios medicos especializados (11).

Se ha observado que mas del 60 % de las mujeres con dismenorrea emplean
plantas medicinales en su tratamiento, segun investigaciones realizadas en
poblaciones latinoamericanas y peruanas; sin embargo, a menudo sefialan que estas
practicas no les proporcionan el alivio del dolor que esperaban. (12, 13). Pese a
esta adopcion extensa, la evidencia clinica cientifica que respalde la efectividad y
la seguridad de plantas particulares en dismenorrea es escasa y de calidad

metodologica baja. (14)

Es esencial, para tal fin, llevar a cabo este tipo de investigaciones que examinen
las propiedades del uso de esta especie vegetal y su relacién con la mejora de los
sintomas en la poblacion del Mercado Cajabamba - Cajamarca. Asi, esta practica
podré ser comprendida y gestionada de mejor manera. Es habitual que las mujeres
que van al mercado en Cajabamba utilicen Mullaca, una terapia natural para calmar
los sintomas de inflamaciones, dismenorrea y otros procesos que perjudican la
salud.

Esta disparidad demuestra un problema especifico: ¢Es posible que la ingesta de
Muehlenbeckia wvolcanica ayude a aliviar de manera segura y efectiva el dolor
menstrual en mujeres con dismenorrea? La evidencia principal sobre esta planta en

la actualidad no trata de manera directa su efecto analgésico en la dismenorrea
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humana, Yy los mecanismos farmacoldgicos sugeridos (por ejemplo, modulacién de
la inflamacidén y antioxidacion) no se han verificado en pruebas clinicas concretas
(15). La ausencia de investigaciones controladas con una metodologia rigurosa
restringe la sugerencia de su empleo como terapia complementaria en dismenorrea

y presenta un vacio cientifico que necesita ser atendido.

1.2.Formulacion del problema

1.2.1.

1.2.2.

Problema general

éCual es la asociacion entre el consumo de Muehlenbeckia volcanica (mullaca)
como tratamiento complementario y la disminucidon percibida de signos y
sintomas de dismenorrea en mujeres que acuden al mercado Cajabamba —
Cajamarca, 20267

Problemas especificos

(Cual es la asociacion entre la parte usada Muehlenbeckia volcanica (mullaca) y
la disminucion percibida de los sintomas asociados a la dismenorrea en mujeres
que acuden al mercado Cajabamba - Cajamarca, 20267

(Cudl es la asociacion entre la forma de preparacion de Muehlenbeckia
volcanica (mullaca) y la disminucion percibida del dolor menstrual en mujeres
que acuden al mercado Cajabamba - Cajamarca, 20267

(Cual es la asociacion entre la frecuencia de consumo de Muehlenbeckia
volcanica (mullaca) y la disminucién percibida del dolor menstrual en mujeres
que acuden al mercado Cajabamba - Cajamarca, 20267

(Cudl es la asociacion entre momento de consumo de Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) y la disminucién percibida del dolor menstrual en mujeres que acuden
al mercado Cajabamba - Cajamarca, 2026?

(Cual es la asociacion entre el uso concomitante de Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) con otros tratamientos y la disminuciéon percibida de los sintomas de
dismenorrea en mujeres que acuden al mercado Cajabamba - Cajamarca, 20267

(Cudles son los eventos adversos percibidos asociados al consumo de
Muehlenbeckia volcanica (mullaca)

1.3.0bjetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general

Determinar la asociacion entre el consumo de Muehlenbeckia volcanica (mullaca)
como tratamiento complementario y la disminucidén percibida de signos y
sintomas de dismenorrea en mujeres que acuden al mercado Cajabamba —

Cajamarca, 2026.



12

1.3.2. Objetivos especificos

2.

1.4.Jus

14.1.

Establecer la asociacion entre la parte usada de Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) y la disminucion percibida de los sintomas asociados a la dismenorrea
. Determinar la asociacion entre la forma de preparacion de de Muehlenbeckia
volcanica (mullaca) y la disminucién percibida del dolor menstrual

Determinar la asociacion entre la frecuencia de consumo de Muehlenbeckia
volcanica (mullaca) y la disminucién percibida del dolor menstrual.

. Determinar la asociacion entre momento de consumo de Muehlenbeckia
volcanica (mullaca) y la disminuciéon percibida del dolor menstrual.

Determinar la asociacion entre el uso concomitante de Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) con otros tratamientos y la disminucién percibida de los sintomas de
dismenorrea.

Identificar los eventos adversos percibidos asociados al consumo de

Muehlenbeckia volcanica (mullaca).

tificacion de la investigacion
Tedrica

El Muehlenbeckia volcanica (mullaca) ha estado presente en la cultura
andina desde hace siglos. No solo se empleaba como antiséptico, sino que también
era un remedio habitual para aliviar colicos, inflamaciones o molestias en la
menstruacion. Su trabajo ha sobrevivido a los progresos que ha experimentado la
medicina moderna con el tiempo. Muchas familias siguen empleando esta planta,

especialmente en regiones donde comprar un medicamento es caro O poco

practico.

Por otro lado, los célicos menstruales continlan siendo un reto sanitario
en Pert y en el mundo entero. Las mujeres en edad de procrear son las mas
afectadas. Por esta razon, es razonable volver a examinar, mientras se analizan
desde criterios cientificos, remedios tradicionales como la mullaca. Este estudio
tiene como objetivo ofrecer datos exactos acerca del uso actual de esta planta, las
ventajas que ofrece y los riesgos que pueden aparecer si se la consume sin

supervision profesional.
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Metodologica

El andlisis se centré en reunir la experiencia directa de los residentes que
acuden al mercado Cajabamba - Cajamarca. Con ese propdsito, se elabord un
sencillo cuestionario, validado por expertos, que permitid recolectar informacion
no solo numérica, sino también acerca de los habitos y las percepciones en
términos de consumo. La finalidad de este instrumento fue comprender con qué
frecuencia se emplea la mullaca, en qué consiste su preparacion y cuéles son las
razones para usarla.

La posibilidad de usar un cuestionario validado en otros contextos
similares ofrece informacion Util para futuros estudios sobre plantas medicinales.
De esta manera, la metodologia de disefio integra la rigurosidad académica con
las realidades de la comunidad, generando informacion que no solo se basa en lo

tedrico, sino que ademas evidencia la practica cotidiana.

Practica

El objetivo préactico de este estudio es probar que la investigacion cientifica
y la medicina tradicional no necesariamente tienen que estar en desacuerdo, sino
que pueden ser complementarias. Anotar el uso de la mullaca es una manera de
conducir a las personas hacia un consumo mas seguro Y responsable, reduciendo
los riesgos de automedicarse sin dejar de lado el valor cultural del vegetal. Al
mismo tiempo, se brinda informacion (til para investigar nuevos compuestos con
potencial farmacoldgico. Finalmente, ser conscientes de la importancia de estas
practicas ayuda a apreciar nuevamente la biodiversidad del pais y a crear
alternativas asequibles que mejoren tanto la salud individual como el bienestar

colectivo

1.5.Delimitacion de la investigacion

Temporal

Se desarrollara durante los meses enero a abril 2026

Espacial

La investigacion se realizard en mercado Cajabamba - Cajamarca, 2026

Poblacion o unidad de analisis

La poblacién o unidad de andlisis serd los habitantes que asisten al mercado

Cajabamba - Cajamarca, 2026
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CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1.Antecedentes de la investigacion

Antecedentes intermacionales

Cherian, Sam, et al. (2023) en su publicacion, "Compuestos bioactivos de interés
terapéutico del género Polygonum L.y sus potenciales intervenciones en medicina
clinica”, refleja que la bibliografia presenta cada vez mas pruebas que sefialan que
el género Polygonum L., posee metabolitos secundarios vegetales de importancia
farmacoldgica. Debido asus efectos farmacologicos, como la capacidad de modular
el sistema inmunoldgico, proteger al sistema nervioso, contrarrestar el
envejecimiento, combatir la diabetes y el cancer o reducir la inflamacion, estos
compuestos bioactivos son considerados agentes efectivos en los ensayos
preclinicos y clinicos. No obstante, todavia hay pocos datos farmacoldgicos vy
clinicos sobre el patron de distribucion en los tejidos, la biodisponibilidad, la dosis
y los perfiles farmacocinéticos de estos compuestos. Resultados: Identificaron los
compuestos bioactivos mas relevantes que estan relacionados con las propiedades
terapéuticas del género Polygonum, entre ellos los flavonoides y compuestos
fenolicos, estilbenos y antraquinonas, entre otros. Estos podrian funcionar como
farmacos precursores o como agentes adyuvantes. Los estudios computacionales de
acoplamiento molecular y los datos farmacologicos de redes in silico son
igualmente Utiles para determinar el posible objetivo farmacologico. (16)

Rehman, et, al. (2024) En su publicacion, menciona que las hierbas que son ricas
en metabolitos secundarios pueden tener propiedades beneficiosas para la salud. En
un estudio sistematico cualitativo que se fundamenta en el marco metodoldgico de
la declaracion PRISMA, incorporaron 49 especies de Polygonaceae procedentes de
areas montafiosas europeas. Conocieron 174 publicaciones de importancia,
observaron que tienen un potencial como hierbas y alimentos con propiedades
antioxidantes y antinflamatorias. Polygonum bistorta fue prometedor como un
farmaco antinflamatorio y antimicrobiano. Rumex obtusifolius demostréd su
potencial para ser un medicamento antibacteriano. En cambio, Rumex acetosa y
Rumex acetosella exhibieron cualidades antinflamatorias y antimicrobianas.
Asimismo, Rumex patientia, Rumex crispus, Polygonum minus y Polygonum
persicaria cuentan con actividades antimicrobianas y antiinflamatorias atractivas.

Conclusion, ciertas Polygonaceae presentan caracteristicas significativas que,
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podrian ser beneficiosas para prevenir vy tratar enfermedades. (17)

Robert A'y Monteiro M. (2024) En su revista, se informa sobre la prevalencia de
dismenorrea primaria (colicos menstruales con dolor) junto con el sindrome
premenstrual como un fendmeno habitual en la vida de numerosas mujeres. El
proposito de esta investigacion es examinar las pruebas del potencial terapéutico
que tienen las plantas medicinales para tratar la dismenorrea y el sindrome
premenstrual. En los resultados, llevaron a cabo una revision integrativa en las bases
de datos de PubMed vy la Biblioteca Virtual de Saludaron entre 2002 y 2022. El
eneldo y el hinojo no tuvieron variaciones importantes al compararlos con el
tratamiento de acido mefendmico, demostrando ser efectivos para disminuir el
dolor; a su vez, el sauzgatillo mostr6 una efectividad parecida al reducir la
intensidad del dolor al compararlo con los anticonceptivos. Los resultados indican
que es necesario aumentar el tamafio de las muestras, estandarizar los extractos en
los ensayos vy detallar los eventos adversos. (18)

Seimandi G, Hortensia N, Stegmayer M. (2021) Es urgente hallar nuevas
identidades farmacéuticas, especialmente agentes antiinfecciosos, ya que los
medicamentos actuales son toxicos e ineficaces y hay un mayor ndmero de
pacientes con inmunodepresion. En las Ultimas décadas, el reino vegetal ha sido
reconocido por la comunidad cientifica como una fuente relevante de nuevas
moléculas que pueden ser utilizadas para luchar contra enfermedades. Sin embargo,
la gran variedad de especies vegetales dificulta la seleccion de las que tienen
probabilidades de ser exitosas. Polygonum y Persicaria son los miembros méas
notables de la familia Polygonaceae, y se utilizan extensamente en la medicina
tradicional a nivel mundial; han aislado compuestos bioactivos que son esenciales
y que tienen una estructura diversa, como los sesquiterpenos Yy los flavonoides.
Asimismo, analizaron y examinaron las funciones antivirales, anticancerige nas,
antiparasitarias, antidiabéticas, antipiréticas, diuréticas, neurofarmacoldgicas,
antioxidantes, antiinflamatorias, analgésicas y hepatoprotectoras. Como resultado
de esta investigacién, determinaron gque ambos sexos podrian servir como base para
crear moléculas futuras que combatan diversas enfermedades humanas. (19)
Macedo, (2021). En su publicacion con el nombre de "Género Triplaris
(Polygonaceae):" Una revision acerca de la fitoquimica, las actividades bioldgicas
y el empleo medicinal tradicional; ofrece datos acerca de los usos tradicionales, la

fitoquimica y las funciones bioldgicas conocidas, un género relevante para los
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grupos de investigacion en plantas medicinales del continente sudamericano.
Materiales y métodos: Los datos cientificos fueron la fuente de la informacidn
acerca del género. Esta revision abarca investigaciones vinculadas con la
fitoquimica, los usos tradicionales y las funciones biologicas de las plantas.
Resultados: La mayor parte de las investigaciones acerca de Triplaris llevaron a
cabo por equipos de investigacion situados en Per(, Brasil y Bolivia. La clase de
metabolitos secundarios mas importante son los flavonoles. Respecto a las
investigaciones farmacol6gicas, T. americanay T. gardneriana son vistas como las
especies mas investigadas, con actuaciones biologicas extensas y esperanzadoras.
Los fitoquimicos bioactivos pueden ser responsables de las acciones
farmacoldgicas. Conclusiones; todos los descubrimientos sugieren que es una
subfamilia relevante de la familia Polygonaceae. debido a su relevancia
farmacoldgica y quimica, lo cual constituye una oportunidad para investigar nuevas
moléculas y extractos bioactivos. (20)

Antecedentes nacionales

Cabanillas et,al, (2025) En su publicacion con el titulo: El extracto etanolico de
Muehlenbeckia volcanica endlincher (mullaca) tiene un efecto antiinflamatorio en
ratas albinas con inflamacion provocada por carragenina. El proposito fue evaluar
el efecto antiinflamatorio del extracto etandlico de Muehlenbeckia volcanica
endlincher (mullaca) enun procedimiento inflamatorio inducido por carragenina en
ratas albinas. Meétodos: determind la actividad antiinflamatoria de la planta
Muehlenbeckia volcanica endlincher en vivo, con una induccién de inflamacion
anterior siguiendo el procedimiento de edema subplantar inducido por carragenina.
Utilizaron un pletismémetro digital para medir las fluctuaciones en los volimenes
de la pata de la rata en seis ocasiones, con el objetivo de estudiar el fendmeno
antiinflamatorio. Resultados: Los coeficientes de regresion para el grupo &cido
acetil salicilico, mullaca a 17.71 mg/kg y mullaca a 25 mg/kg fueron 0.254
(p=0.08), -0.263 (p=0.06) y -0.864 (p <0.001), respectivamente, en comparacion
con el grupo control. Para concluir: En ratas albinas, el extracto etandlico de
Muehlenbeckia volcanica (mullaca), administrado auna dosis de 25 mg/kg, muestra
un efecto antiinflamatorio. (21)

Olascuaga K, etal. (2024) El objetivo de este estudio fue determinar el potencial de
los frutos de Muehlenbeckia volcanica mediante una valoracion de fenoles, una

evaluacién fitoquimica y una medicion del efecto antioxidante. En Cuyumalca, La
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Libertad-Perd, M. volcanica fue recolectada y se elabor6 un extracto
hidroalcohdlico a través de la maceracion de sus frutos. Por su elevado contenido
fenodlico (58,92 + 0,94 g EAG/g extracto seco), los frutos M. volcanica mostraron
un potencial antioxidante; en el ensayo de 2,2-difenil-1-(2,4,6-trinitrofenil)
hidrazilo (DPPH), la IC50 fue de 12,335 mg Equivalente Trolox/g de extracto seco
y 16,422 ug/mL. La identificacion fitoquimica de metabolitos secundarios vincula
las cifras con la existencia de esteroides, terpenoides, flavonoides y fenoles. Esto
hace que M. volcanica tenga un potencial atractivo como fuente de moléculas
antioxidantes. En Per(, emplea de manera tradicional como planta medicinal para
curar afecciones de la vesicula biliar, reumatismo, fiebre, céancer, artritis, prolapso
uterino, inflamaciones renales y hepaticas, o bien para aliviar dolores de huesos y
cabeza. (22)

Pérez H. (2024) en su estudio acerca de la cuantificacion de flavonoides, fenoles y
calcio en Muehlenbeckia volcanica (Benth.) Endl. "mullaca”. Ayacucho - Afio
2024. El proposito fue medir la cantidad de calcio, flavonoides y fenoles que
contiene Muehlenbeckia volcanica (Benth.) Endl. "mullaca”. La investigacion fue
de tipo descriptivo. Para la determinacion del calcio, utilizo el método
complexometrico con acido etilendiaminotetraacético; para los fenoles, el de
espectrofotometria de Folin-Ciocalteu; para los flavonoides, el de Kostennikova; y
para el tamizaje fitoquimico, la coloracion y precipitacion. Hallo que la raiz
contenia mas fenoles (24,68 mg GAE/L), seguida de las hojas (24,49 mg GAE/L)
y por dktimo el tallo (23,89 mg GAE/L). En cuanto a los flavonoides, la hoja tenia
4,50 mg QE/L; ensegundo lugar, estaba la raiz con 4,32 mg QE/L y el tallo ocupaba
el tercer puesto con 2,63 mg QE/L. Por ultimo, detectd un contenido de calcio de
28,44 mg/dL., mnbv44 en las hojas; de 25,10 mg/dL en los tallos y de 11,78 mg/dL
en las raices. Determind que Muehlenbeckia volcanica tiene en su tallo, hojas y
raices un contenido elevado de fenoles, calcio y flavonoides. Los metabolitos
secundarios que se hallaron en mayor nimero fueron los flavonoides, aminoacidos
y aminas, alcaloides y/o taninos, compuestos fendlicos. Los datos que se ofrecen en
esta investigacion nos permiten entender el valor nutricional y medicinal que la

planta investigada proporciona para sus multiples usos. (23)

Villarreal V, et, al. (2020) A pesar de que Muehlenbeckia volcanica es una planta

medicinal conocida por sus cualidades antialérgicas y antiinflamatorias, hay poca
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evidencia cientifica que respalde estas y otras propiedades atribuidas. Dado que el
Seguro Social de Salud del Peri (EsSalud) ha recomendado esta especie, es
fundamental unificar la informacién reportada tanto en repositorios de trabajos
hechos en universidades peruanas como en bases de datos de articulos cientificos.
De esta forma, se puede ampliar el conocimiento sobre este vegetal y guiar futuras
investigaciones. Métodos: eligieron datos sobre la especie vegetal y otras del mismo
género de bases de datos como Google Scholar, Scopus, ScienceDirect, PubMed y
Scielo. La busqueda efectu6 utilizando las palabras "Muehlenbeckia” vy
"Muehlenbeckia volcanica". Resultados: En la bisqueda en la base de datos Scopus
utilizando el término Muehlenbeckia volcanica, se hallaron tres articulos
cientificos, seis en ScienceDirect y uno solo en Scielo; no existe ningun reporte en
bases de datos como PubMed. Si bien hay informacion acerca de su actividad
antinflamatoria, no se han identificado componentes activos relevantes desde el
punto de vista cientifico ni datos que respalden otras acciones farmacoldgicas,
como la antimicrobiana, hipoglicémica, antiviral y antioxidante. Conclusiones;
requiere hacer estudios de toxicidad para brindar mas respaldo asu uso seguro. Los

productos naturales pueden tener efectos secundarios. (24)

2.2.Bases tedricas

La practica del tratamiento complementario en América latina

La Medicina tradicional, alternativa y complementaria es considerada por
la Organizacion Mundial de la Salud como un método de atencion en salud que
incluye una herencia de practicas ancestrales que se han adoptado en distintas
culturas. Se emplea para mantener la salud y también para prevenir, diagnosticar,
mejorar o tratar dificultades relacionadas con la salud fisica y mental (25). A pesar
de que la medicina tradicional estd subordinada en los sistemas oficiales de salud
y de que se encuentra comunmente en una situacion ilegal, hoy dia representa una
opcién relevante para responder alas necesidades sanitarias en diversos paises del
Caribe y América Latina. La Organizacidbn Panamericana de la Salud (OPS) y la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), entre otras entidades internacionales
sanitarias, han reconocido esta participacion y han propuesto apoyar e impulsar
politicas que busquen experimentar nuevas maneras de integrar esta medicina con
los sistemas oficiales de salud, priorizando el cuidado primario. (26)

Las medicinas complementarias y alternativas han ganado visibilidad
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porque han sido el foco de investigacion en diversas areas del saber. Resulta dificil
definirlas, ya que comprenden un extenso conjunto de préacticas y conocimientos
sincréticos que se hallan en permanente transformacién. El Centro Nacional de
Medicinas Alternativas describe a las medicinas alternativas como un conjunto de
préacticas terapéuticas, sistemas de atencion médica y productos (minerales,
hierbas, vitaminas, etc.) que no son reconocidos por la medicina alopatica o
biomédica occidental. Cuando se emplea en conjunto con la medicina “alopatica”,
se le conoce como "medicina complementaria™; en cambio, cuando se utiliza en
vez de la medicina "occidental”, es denominado “alternativa". (27, 28)

Consumo de plantas medicinales

En numerosas regiones del planeta, el empleo de la medicina alternativa y
complementaria ha tenido un aumento en los tUltimos afios. El uso de plantas
medicinales es uno de los tipos de terapias complementarias mds comunes, segin

un estudio actualizado por un hospital de Ankara, Turquia, indic6 que el 48,8% de

la poblacion consumié plantas con propiedades medicinales. (29)

Dado que la fitoterapia o el uso de hierbas medicinales es una farmacologia
antigua, representa uno de los capitulos mas relevantes. Sus raices se remontan a
épocas prehistdricas, tiene un uso extenso en todos los pueblos y es una parte
fundamental de algunas medicinas orientales que tienen un gran impacto en las
comunidades asiaticas. (30,31) El uso de hierbas medicinales ha aumentado de
manera asombrosa en las naciones desarrolladas, lo que implica que en la practica
se trata de una parte no regulada de la terapia farmacoldgica, debido alos posibles
efectos terapéuticos, toxicos o interacciones que los principios activos de las
plantas pueden generar. Por ende, para el médico actual puede ser fundamental
saber la frecuencia de consumo, las especies mas empleadas, su origen, las
mndicaciones y las cualidades de los pacientes. El propdsito de esta investigacion
es examinar especificamente ciertos elementos entre los pacientes que reciben

atencion en una consulta externa de digestivo. (32,33)
Dismenorrea

Se entiende por dismenorrea al dolor que se origina en el utero durante la
menstruacion. Es uno de los sintomas mas comunes en las mujeres que estan en

edad fértil y una causa significativa de ausentismo laboral o escolar, ademas de
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ser una razén habitual para pedir consulta programada o urgente. (34) Los
trastornos menstruales en las adolescentes incluyen una variedad de procesos
vinculados con el ciclo menstrual, que pueden ser por un cambio en el patron de
sangrado, por dismenorrea o por un grupo complejo de sintomas psicosomaticos
que se consideran como parte del sindrome premenstrual. (35) La severidad del
dolor pélvico durante la fase menstrual, definido como dismenorrea primaria,
puede minizarse si el profesional de la salud, tiene una vision clara de la
fisiopatologia de esta condicion que padece las mujeres durante la etapa de la
menstruacion.  (36) Cuando no hay ninguna twregularidad especifica, la
dismenorrea se llama ‘"primaria"; si el dolor es causado por un problema
ginecoldgico subyacente, se le dice "secundaria". La dismenorrea primaria se
genera cuando el tejido uterino produce prostaglandinas, que son compuestos

parecidos a las hormonas y que, durante la menstruacion, provocan potentes

contracciones musculares en el ttero. (37,38)

Signos y Sintomas durante la menstruacion

La dismenorrea primaria se caracteriza por un dolor abdominal bajo, que puede
durar de 8 a 72 horas antes del comienzo del ciclo menstrual. Este dolor es
persistente en todos los periodos menstruales, es bilateral y simétrico, se oculta
con el uso de métodos anticonceptivos y surge después de su suspension. El colico
mejora con la reduccion del flujo menstrual y se puede presentar junto a sintomas
digestivos y neurotonicos, como nauseas, vomitos, diarrea, nerviosismo, cefalea,
lipotimia y astenia. Estos son causados por una hipersecrecion de prostaglandinas.
39)

Planta utilizada en dismenorreas

Las plantas medicinales tienen un gran interés para el tratamiento de la hemorragia
uterina anormal y del dolor abdominal bajo severo, gracias a sus propiedades
analgésicas, antinflamatorias y antihemorragicas. Se demostré que una medicina
herbal tradicional de Japon es efectiva para tratar la dismenorrea y mejora la

calidad de vida de las mujeres japonesas en edad reproductiva. (39, 40)

“Muehlenbeckia volcanica”

Muehlenbeckia volcanica (Benth.) Endl. (mullaca), es un pequefio arbusto

silvestre, postrado y de origen Aymara. Su denominacion 'volcanica" se debe a
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que crece en laderas abiertas, en terrenos arcillosos, secos y rocosos, asi como
también adosada a las rocas eruptivas. Esta planta se halla en la sierra de nuestra
nacion; la parte que mas se usa son los frutos, que se ingieren directamente. Los
estudios realizados con esta planta sostienen que tiene efectos positivos sobre la
memoria 'y el aprendizaje, asi como propiedades antiinflamatorias,
antiescorbuticas, analgésicas y antioxidantes (41), Es una planta medicinal que se
usa con frecuencia por sus propiedades antialérgicas y antiinflamatorias; no
obstante, hay poca informacion cientifica que respalde estas y otras cualidades
atribuidas (42).

Composicion fitoquimica

La investigacion fitoquimica revela que Muehlenbeckia volcanica tiene varios
metabolitos secundarios bioactivos, entre ellos: Fenoles y compuestos fendlicos
en conjunto. Taninos, flavonoides, antocianinas y saponinas; aminoacidos,
mucilagos y alcaloides; compuestos minerales como el calcio. Se identificaron los
siguientes metabolitos en un analisis fitoquimico de la Muehlenbeckia volcanica
(Benth) Endl "mullaca™: ceras, rutina antes y después de la floracién, saponinas,

taninos catequicos, gomas mucilagos, grasas, pectinas y almidon (41,43).

Propiedades bioldgicas y farmacoldgicas

Rewvelan que tienen muchos tipos de actividad biologica, por los productos
naturales que contiene, presenta las siguientes propiedades documentadas,
describe sus propiedades contra la fragilidad capilar; reportdé propiedades
antioxidantes; reportd propiedades contra el asma bronquial;, describe sus
propiedades analgésicas y antiinflamatorias, describe sus propiedades
antitusigenas.  Propiedades/Acciones documentadas por el uso tradicional:
analgésico, antiinflamatorio, antiasmatico, antitusigeno, antipirético, Su sabor no
tan fuerte permite que sea utilizada en los nifios a demas es anti alérgica. (44)
También es usada para curar escorbuto, aftas de los nifios, dolor de estémago,
tomando las hojas en infusion; para curar contusiones o golpes usando las hojas
trituradas en forma de cataplasma. Se describen también otras actividades, como:
Antiasmatico, afrodisiaco, hemostatico (después del parto), tdnico capilar,

estimulante hepético; la raiz es laxante; la parte aérea de la planta tiene
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propiedades antiinflamatorias; los frutos se emplean con propdsitos nutricionales
y se ingieren directamente sin ser procesados previamente (45).

2.3.Formulacion de hipdtesis

2.3.1. Hipotesis general

Ha: Existe asociacion entre el consumo de Muehlenbeckia volcanica (mullaca)
como tratamiento complementario y la disminucion percibida de signos y
sintomas de dismenorrea en mujeres que acuden al mercado Cajabamba —
Cajamarca, 2026.

2.3.2. Hipotesis especificas

Hil: Existe asociacion entre la parte usada de Muehlenbeckia volcanica (mullaca)
y la disminucién percibida de los sintomas asociados a la dismenorrea.

Hi2: Existe asociacion entre la forma de preparacién de Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) y la disminucién percibida del dolor menstrual.

Hi3: Existe asociacion entre la frecuencia de consumo de Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) y la disminucién percibida del dolor menstrual.

Hi4: Existe asociacion entre momento de consumo de Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) y la disminucién percibida del dolor menstrual.

Hi5: Existe asociacion entre el uso concomitante de Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) con otros tratamientos y la disminucion percibida de los sintomas de
dismenorrea.

Hi6. No aplica.
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CAPITULO III: METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion

La investigacion serd método deductivo, ya que consiste en aplicar principios
establecidos para obtener una conclusion particular el cual garantizard la coherencia
l6gica entre premisas Yy resultados (46)

3.2. Enfoque de la investigacion

La investigacion aplicard un enfoque cuantitativo, el cual se basara en la
recoleccion de analisis de los datos numéricos para la descripcién de los fenémenos,
probar hipdtesis y al final establecer una relacion entre variables para esto se utilizara
mediciones  objetivas  instrumentos  estandarizados y los procedimientos
estandarizados para garantizar la validez y la confiabilidad de los instrumentos con

un proposito de obtener conclusiones mediante métodos estadisticos. (47) (48)

3.3. Tipo de investigacion

La investigacion serd de tipo basica, ya que busca ampliar conocimientos tedricos sin
un enfoque inmediato con aplicaciones practicas que se centra y comprender los
principios fundamentales (49)

3.4. Diseiio de la investigacion

El estudio se realizard con disefio no experimenta, sin manipular deliberadamente
variables. FEsta investigacion se basara fundamentalmente en la observacion de

fendmenos tal y como se dan en su contexto natural para después analizarlos. (50)

Corte y Nivel
Corte. Trasversal
Nivel: Correlacional
3.5. Poblacion y muestra y muestreo

Poblacion

La poblacion sera las mujeres que acuden al mercado del distrito Cajabamba

departamento de Cajamarca. Con un promedio de 250 habitantes
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Criterios de inclusion

Pobladoras consumidoras de mullaca.

Muyjeres mayores a 18 afios que acuden al mercado de Cajabamba

Participantes que firmaron el consentimiento informado.

Participantes que aceptaron de manera voluntaria.

Criterios de exclusion
- Participantes que no completaron los formularios en su totalidad.
- Participantes que se desanimaron a cumplir con el estudio

- Muyjeres embarazadas

Muestra
La muestra serd el numero de participantes que se incluird en el estudio de

mnvestigacion manteniendo las caracteristicas exactas para la investigacion (51)

Para esta investigacion el tamafio de muestra se obtendra con una formula de tamafio
muestral de 152 mujeres del distrito de mercado Cajabamba - Cajamarca, 2026 para
este estudio se utilizd la siguiente formula.

z°xP(1 —P)
eZ
Tmano de muestra=
Z%xP(1 —
1+ (1-p)
e2N
Muestra
N= poblacion

Z =nivel de confianza
p = probabilidad de éxito

e = error de estimacidén maximo aceptado



3.6. Tablal: Operacionalizacién de variable

. L S - . . . Escala de Escala
Variable Definicion conceptual Definicion operacional Dimensiones Indicadores me dicion valorativa
Uso de mullaca para Si : .
. Nominal No aplica
dismenorrea. No p
Hojas
Tallo
Hojasy tallo . .
Parte usada — Nominal No aplica
Infusion
Fruto
Todalaplanta
Infusion
hlenbeck | d d Formas de preparacion Decoccion
La “Muehlenbeckiavolcanica” Se medird a través de un cuestionario - -
- > - Macerado Nominal No aplica
conocida popularmente como estructurado, aplicadoa los
Mullaca, es una planta andina pobladores del mercado Cajabanba, Extracto
Consumo de silvestre, valorada por sus que indagara sobre las partes de la
Muehlenbeckia propiedades medicinales planta utilizadas, las formas de Unavezal di T=unave
volcanica (mullaca) | (ntiinflamatorias, antioxidantes) y | preparacion, Ia frecuenciade avezalda 2:305 eges
tintoreas paragenerarun intenso [ consumo, Momento de consumo F iad Dosvecesal dia Ordinal 3:t v
color azul, con alto contenido de | (tiempode uso) y el consumo recuencia ge consumo Tresa cuatro veces al dia rdina 4;&?5\21?95
compuestos fenélicosy concomitantecon otras plantas o - . t
antocianinas. medicamentos antidismenorreicos. Mas de cuatro vecesal dia cuatro veces
Antes que empiece la menstruacion 1=antes
— 2=inicio
Alinicio del dolor
- 3=durante
Durante todo el periodo menstrual 4=dolor intenso
4 Solo cuando el dolor esintenso. 5=menos de tres
Momento de consumo . meses
- rdinal -
(tiempo de uso) Menos de 3 meses, de 3 a 6 meses Ordinal 6=tres a seis
meses
7=maés de seis
Més de 6 meses, més de un afo. meses
8=masde un
afio
Uso concomitante No, si con medicamentos Ordinal




Si con otras plantas medicinales, si con
ambos.

Se entiende pordismenorrea al dolor

Se medira mediante el cuestionario

Dolor tipocolico, nauseas, vomitos.

ue se originaen el Gtero durante la - . i . 1=Bajo
?nenstruagién Esuno de los aplicado a las mismas pobladoras, sintomas asociados - —
sintomasméécomun(sen las que incluird preguntas sobre la Cefalea, fatiga o cansancio, diarrea, dolor ]
Dismenorrea o colicos | mujeres que estan en edad fértil y presencia de sintomas relacionados a lumbar, mareos. 2=Medio
menstruales una causa significativa de ?(':Serpaﬁggrﬁ:&?'}lg???gﬁgaﬁz ) ) o No disminuyo, disminuyopoco, - Ordinal
ausentismo laboral o escolar, Laval e Yh g ! ’I 7+ | Interferencia enactividades | disminuyo moderadamente, disminuyo 3=Alto
ademas de ser una razon habitual orad\i/r?acl) Eicloé]asjg gr_a IS/(IJ: d?gcg a mucho, desaparecio.
para pedir consulta programada o =Alto) ' ' L. - Nada, poco, moderadamente, mucho,
urgente. : Alivio global percibido
completamente.
Se medira mediante el cuestionario i . .
Son losincidentes resultantes que aplicado a las mismas pobladoras, Malestar después de consumir mullaca 1=Bajo
causan dafo al paciente de manera Que incluira preguntas sobre
. : resencia de signosy sintomas 2=Medio
Eventos adversos no intencionada, estos son prese )
percibidos generalmentederivadosy o relacionadosa loseventosadversos | Eventosadversos Ordinal
relacionados con la evolucion presentados mediante el consumo de Seguridad del consumo. 3=Alt
mullaca. La valoracion se hara con =Alto

natural del tratamiento.

escala ordinal (1 =Bajo, 2 = Medio,
3 =Alto).
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica
Una vez seleccionado el disefio de mvestigacion apropiado y la muestra adecuada
de acuerdo con nuestro problema de estudio e hipotesis, la siguiente etapa sera en
recolectar los datos sobre las variables involucradas en la mvestigacion, donde
utilizara la técnica encuesta para obtener informacion directa sobre el consumo de
Muehlenbeckia volcanica (mullaca) y su efecto en la dismenorrea. Esta técnica,
adecuada para el enfoque cuantitativo, permitird recopilar y analizar datos sobre
mtensidad del dolor, habitos de consumo y uso de otros tratamientos. Las encuestas
se aplicardn de forma presencial en el mercado de Cajabamba para asegurar claridad

y comprension en las respuestas (52)

3.7.2.Descripcion del instrumento
Para el presente estudio, se ha optado por un cuestionario estructurado como
método para recopilar datos. Este cuestionario fue disefiado de manera especifica
para evaluar el uso de Muehlenbeckia volcanica (mullaca) y su funcidon como
terapia adicional en la dismenorrea. Este cuestionario contribuird a recopilar datos
cuantitativos acerca de la presencia y severidad de la dismenorrea, los elementos
sociodemograficos y la frecuencia, forma y concepcion del empleo de mullaca. El
cuestionario tendra tres partes principales; Datos sociodemograficos: edad, estado
civi, ocupacion, nivel de educacion y antecedentes ginecologicos importantes.
Sintomas de la dismenorrea: duracion, intensidad del dolor (medida con la Escala
Visual Andloga - EVA), sintomas relacionados y restricciones en las actividades
diarias. Consumo de Muehlenbeckia volcanica: periodicidad del consumo, forma
de prepararla, dosis aproximada, tiempo que se usa y percepcion del alivio del dolor.
El nstrumento estd disefiado en formato Likert y dicotomico, con preguntas
cerradas y semicerradas. FEsto hace que sea ficill de entender y analizar
estadisticamente. Se baso la elaboracion del cuestionario en herramientas anteriores
que se emplearon para investigaciones sobre dismenorrea y evaluacion de

tratamientos complementarios.
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3.7.3. Validacion
Para asegurar la validez del mstrumento, este serd evaluado en cuanto a su
contenido mediante la opinion de expertos, considerando criterios de
claridad, relevancia y pertinencia. Para ello, el cuestionario disefiado para medir el

consumo de mullaca sera evaluado por tres expertos

DR. Carlos Alfredo Cano Perez
MG. Adela Collantez Llacza
DR. Antonio Guillermo Ramos Jaco

3.7.4. Confiabilidad
La confiabilidad se determinara, mediante el método de consistencia nterna
aplicando el coeficiente Alfa de Cronbach, este permite evaluar el grado de los
ftems de un mnstrumento de manera coherente. El alfa de Cronbach es considerado
muy adecuado para los instrumentos con escala de tipo Likert para estudios de tipo
cuantitativos con un valor igual o superior de 0,70 donde se interpretard como
aceptable y los valores superiores a 0,80 indicard una confiabilidad alta del

mstrumento (53).
3.8. Procesamiento y analisis de datos

Los datos recolectados mediante el cuestionario aplicado a las mujeres con
dismenorrea fueron previamente codificados y registrados en una base de datos
en Microsoft Excel, luego se realizd un control de calidad para identificar posibles
errores, valores perdidos o inconsistencias. Posteriormente, la base depurada fue
exportada al programa IBM SPSS Statistics version 27 para su procesamiento y
analisis. En el analisis descriptivo, las variables fueron resumidas mediante
diagramas de barras y tablas de distribucién de frecuencias para facilitar su
interpretacion.

Para el andlisis inferencial, se evalud la asociacién entre las variables categéricas
relacionadas con el consumo de mullaca y la disminucion percibida de los
sintomas de dismenorrea. Debido a que se trabajd con variables cualitativas y

algunas celdas presentaron frecuencias esperadas bajas, se empled la prueba
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exacta de Fisher-Freeman-Halton, asi mismo se calculd el coeficiente V de
Cramer para determinar la magnitud de la asociacién todo a un nivel de

significancia estadistica de a = 0,05.

Aspectos éticos

La caldad de doble digitacion y de revision cruzada se garantizd0 en la
mvestigacion, que serda manejada de manera confidencial. Se garantizd0 una
recopilacion de informacion durante el proceso y se tuvieron en cuenta los
derechos y principios fundamentales relacionados con la humanidad del syjeto a
lo largo del estudio para mantener la integridad ética de la investigacion. Se
promovid que los colaboradores expresaran sus respuestas de forma critica e
independiente con respecto al instrumento empleado, y se mantuvieron las

decisiones previas (54).
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS
4.1. Resultados
4.1.1. Analisis descriptivo de resultados

% de mujeres (n=152)
0.0% 20.0% 40.0% 60.0%

18-29 I N=74; 48.7%
3043 I n=61; 40.1%
4457 T/ n=17; 11.2%
Conviviente 1| n=71; 46.7%
Soltera 1 n=34; 22.4%
Casada I n=24; 15.8%
Separada EEEEEEE n=16; 10.5%
Viuda HEE n=7; 4.6%
Primaria I | n=49; 32.2%
Secundaria ] n=59; 38.8%
Técnica I n=33; 21.7%
Universitaria. /3 n=11; 7.2%
Ama de casa IS n=59; 38.8%
Comerciante NG N=33; 21.7%
Estudiante T | n=28; 18.4%
Salud N N=18; 11.8%
Agricultor-ganadero HEEEEEE n=11; 7.2%
Docente B | n=3; 2.0%

Edad

E. Civil

Instruccion

Ocupacion

Figural
Caracteristicas generales de mujeres con dismenorrea que acuden al mercado

Cajabamba — Cajamarca

La Figura 1 muestra que la mayoria de las mujeres con dismenorrea se concentrdé en el
grupo etario de 18 a 29 afios (48,7%), seguido de aquellas entre 30 y 43 afos (40,1%). En
cuanto al estado civil, predomind la condicion de conviviente (46,7%), seguida de solteras
(22,4%). Respecto al nivel de mstruccién, la mayor proporcion presentd educacion

secundaria (38,8%), mientras que en ocupacion destaco el grupo de amas de casa (38,8%).
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% de mujeres (n=152)
0.0% 20.0% 40.0% 60.0% 80.0% 100.0% 120.0%

Si I n=137;90.1%
No I n=15;9.9%

Enl-2menstruaciones ] n=47;30.9%

En 3-4 menstruaciones I n=93; 61.2%

Dolor

En 5-6 menstruaciones n=12;7.9%

Leve B n=6:3.9%

Moderado ] n=111;73.0%

Severo N n=35; 23.0%

Intensidad dolor ' Frecuencia dolor

Avece Bl n=8:5.3%

Frecuentemente NN n=40; 26.3%

Dificultad en sus
actividades
diarias

Siempre ] n=104;68.4%
Célico I n=150; 98.7%
Dolor lumbar I n=116; 76.3%

3
£ )
s Fatiga N 1 =105; 69.1%
=
Cefalea NN n=29;19.1%
Néuseas M n=23;15.1%
Figura 2.

Caracteristicas de la dismenorrea en mujeres que acuden al mercado Cajabamba —

Cajamarca 2026.

La Figura 2 evidencia que la gran mayoria de las mujeres presentd dolor menstrual
(90,1%), lo que confirma la alta prevalencia de dismenorrea en la poblacion estudiada.
En cuanto a la frecuencia, predomind la ocurrencia del dolor en 3 a 4 menstruaciones
(61,2%), el dolor fue mayormente moderado (73,0%), asimismo, el 68,4% refirid6 que el

dolor siempre dificultaba sus actividades diarias. En relacion con los sintomas, el mas

frecuente fue el colico (98,7%), seguido de dolor lumbar (78,9%) y fatiga (69,1%).



15

Tabla 2.

Disminucion percibida de los sintomas después de consumir mullaca.

Disminucién de Colico Il?rﬁéoarr Fatiga Cefalea Nauseas
los sintomas

(n=150) (n=116) (n=105) (n=29) (n=23)
Nada 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Poco 0,0 0,0 1,0 20,7 0,0
Moderadamente 6,0 1,7 21,9 72,4 60,9
Mucho 21,3 26,7 20,0 3,4 30,4
Completamente 72,7 71,6 57,1 3,4 8,7

100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

La Tabla 2 muestra que, tras el consumo de mullaca, la mayoria de las mujeres percibid
una disminucion considerable de los sintomas asociados a la dismenorrea. En el caso del
colico y el dolor lumbar, predomin6é la categoria “completamente” (72,7% y 71,6%,
respectivamente); a su vez para la fatiga, el 57,1% reportd desaparicion total y en cuanto
a la cefalea la mayoria indico una disminucién moderada (72,4%), mientras que en las
nduseas predomind también la reduccion moderada (60,9%), en conjunto, estos resultados

sugieren que la mullaca es percibida como efectiva principalmente en la reduccion del

dolor tipo colico y lumbar.

Tabla 3.

Eventos adversos percibidos después de consumir mullaca.

n %
Ha presentado No 152  100,0
algin malestar |
después de .
consumir mullaca ! 0 0.0
En general, Seguro 152 100,0
considera que el
consumo de
mullaca es No seguro 0 0.0
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La Tabla 3 muestra que el 100,0% de las mujeres indicdé no haber presentado ningtin
malestar tras el consumo de mullaca; asimismo, la totalidad de las participantes
consider6 que su consumo es seguro (100,0%).
4.1.2.Prueba de hipétesis
Hipdtesis general
H1. Existe asociacion entre el consumo de Muehlenbeckia volcanica (mullaca)

como tratamiento complementario y la disminucion percibida de signos y sintomas

de dismenorrea en mujeres que acuden al mercado Cajabamba — Cajamarca, 2026.

HO. No existe asociacion entre el consumo de Muehlenbeckia volcanica (mullaca)
como tratamiento complementario y la disminucion percibida de signos y sintomas

de dismenorrea en mujeres que acuden al mercado Cajabamba — Cajamarca, 2026.

El contraste de la hipotesis general se realizd por medio de las hipbtesis especificas,
el motivo es porque las dimensiones consideradas para el uso no pueden ser

unificadas en un solo indicador por ser de tipo nominales.



Hipdtesis especifica 1.
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HO. No existe asociacion entre la parte usada de la mullaca y la disminucion

percibida de los sintomas asociados a la dismenorrea.

H1. Existe asociacion entre la parte usada de la mullaca y la disminucion

percibida de los sintomas asociados a la dismenorrea.

Nivel de significancia 5%.

Estadistico: Prueba exacta de Fisher-Freeman-Halton y V de Cramer.

Tabla 4.

Parte usada de la mullaca y disminucién percibida de los sintomas asociados a la

dismenorrea.

Parte de la planta Prueba
Total exacta de V de
Hojas Hojas y Tallo Fisher-
Cramer
Freeman-
n % n % n 9% Halton
Disminuyo 0 00 26 186 26 171
moderadamente
Dificultad de e iy 6 mucho 1 83 66 471 67 441 0000 0318
actividades
Desaparecio 11 91,7 48 34,3 59 38,8
M oderadamente 0 0,0 28 20,0 28 184
9""'0 dela  \1icho 1 83 56 400 57 375 0002 0,282
ismenorrea
Completamente 11 91,7 56 40,0 67 44,1
Igual de efectiva 0 0,0 6 4,3 6 3,9
Efectividad M as efectiva 7 583 68 48,6 75 493 0,858 0,072
No usa otros remedios 5 417 66 47,1 71 46,7
Total 12 100,0 140 100,0 152 100,0 -— -—

La Tabla 4 muestra que existe asociacion estadisticamente significativa entre la parte

usada de la mullaca y la disminucién percibida de los sintomas de dismenorrea, tanto en

la dificultad de actividades (p=0,000; V de Cramer=0,318) como en el alivio de la
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dismenorrea (p=0,002; V=0,282), evidenciando una relacion de magnitud moderada. Se
observa que el uso de hojas se asocia principalmente con la desaparicion de los sintomas
(91,7%), mientras que la combinacion de hojas y tallo presenta mayor porcentaje de casos
con mucha disminucién. En contraste, no se encontrd asociacion significativa en la
percepcion de efectividad global (p=0,858), indicando que, independientemente de la
parte utilizada, las mujeres perciben efectividades similares. En conjunto, estos hallazgos

permiten rechazar la hipotesis nula y aceptar la hipotesis especifica 1, evidenciando que

la parte de la planta utilizada se relaciona con el grado de alivio percibido de los sintomas.

Hipdtesis especifica 2.

HO. No existe asociacion entre la forma de preparacion de mullaca y la disminucion

percibida del dolor menstrual.

H1: Existe asociacion entre la forma de preparacién de mullaca y la disminucién

percibida del dolor menstrual.

Nivel de significancia 5%.

Estadistico: Prueba exacta de Fisher-Freeman-Halton y V de Cramer.
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Tabla 5.

forma de preparacion de mullaca y disminucion percibida de los sintomas asociados a

la dismenorrea.

Forma de preparacion Prueba
exacta de V de
Infusion Decoccién M acerado Fisher- Cramer
Freeman-
n % n % n % Halton
Disminuy© 1 30 25 216 0 00
moderadamente
Dificultad de - .
actividades  Disminuy6mucho 11 333 54 46,6 2 66,7 0,003 0,213
Desaparecid 21 63,6 37 319 1 333
M oderadamente 2 6,1 26 224 0 0,0
Alivio dela —, 6 182 49 422 2 667 0000 0247
dismenorrea
Completamente 25 75,8 41 353 1 333
Igual de efectiva 0 0,0 6 5,2 0 0,0
Efectividad M s efectiva 19 576 56 483 0 0,0 0,246 0,138
No usa otros 14 424 54 466 3 100,0
remedios
Total 33 100,0 116 100,0 3 100,0 - -—

La Tabla 5 evidencia que existe asociacion estadisticamente significativa entre la forma
de preparacion de la mullaca y la disminucién percibida de los sintomas de dismenorrea,
tanto en la dificultad de actividades (p=0,003; V de Cramer=0,213) como en el alivio de
la dismenorrea (p=0,000; V=0,247), mostrando una relacion de magnitud baja a
moderada. Se observa que la nfusidon se asocia con mayor proporcion de desaparicion de
los sintomas (63,6% en actividades y 75,8% en alivio), mientras que la decoccion presenta
mayor distrbucion en la categorfa “disminuyd mucho”. En el caso del macerado, aunque
los porcentajes son altos en “disminuyd mucho”, el tamafio muestral es reducido, lo que
limita su interpretacion. Por otro lado, no se encontré asociacion significativa con la
percepcion de efectividad global (p=0,246). En conjunto, estos resultados permiten
rechazar la hipdtesis nula y aceptar la hipdtesis especifica 2, ndicando que la forma de

preparacion se relaciona con en el grado de alivio percibido del dolor menstrual.
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Hipdtesis especifica 3.

HO. No existe asociacion entre la frecuencia de consumo de mullaca y la disminucion

percibida del dolor menstrual.

Hi3: Existe asociacion entre la frecuencia de consumo de mullaca y la disminucion

percibida del dolor menstrual.

Nivel de significancia 5%.

Estadistico: Prueba exacta de Fisher-Freeman-Halton y V de Cramer.

Tabla 6.

Frecuencia de consumo de mullaca y disminucion percibida de los sintomas asociados

a la dismenorrea.

Frecuencia de consumo diario Prueba
exacta de vV de
2 veces 3 a4 veces > 4 veces Fisher-
Cramer
Freeman-
n % n % n % Halton
Disminuyo 9 209 9 98 8 471
moderadamente
Dificultad de - ,
actividades Disminuyé mucho 16 37,2 43 46,7 8 47,1 0,001 0,245
Desaparecié 18 419 40 435 1 59
M oderadamente 10 23,3 10 10,9 8 47,1
Alivio dela ;g 15 349 33 359 9 529 0000 0,266
dismenorrea
Completamente 18 419 49 533 0 0,0
Igual de efectiva 5 11,6 1 11 0 0,0
Efectividad M és efectiva 21 4838 42 45,7 12 70,6 0,020 0,209
No usa otros remedios 17 395 49 533 5 294
Total 43 100,0 92 100,0 17 100,0 - -

La Tabla 6 muestra que existe asociacion estadisticamente significativa entre la
frecuencia de consumo de mullaca y la disminucion percibida de los sintomas de
dismenorrea, tanto en la dificultad de actividades (p=0,001; V de Cramer=0,245) como

en el alivio de la dismenorrea (p=0,000; V=0,266), evidenciando una relacién de
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magnitud baja a moderada. Se observa que el consumo de 3 a4 veces al dia se asocia con
mayores porcentajes de desaparicion de los sintomas (43,5% en actividades y 53,3% en
alivio), mientras que en frecuencias mayores a 4 veces predominan las categorias
“disminuyd mucho” o “moderadamente”, sin alcanzar niveles altos de desaparicion.
Asimismo, se encontrd asociacion significativa con la percepcion de efectividad
(p=0,020), donde destaca que quienes consumen mas de 4 veces al dia perciben mayor
efectividad. En conjunto, estos resultados permiten rechazar la hipotesis nula y aceptar la
hipdtesis especifica 3, indicando que la frecuencia de consumo se relaciona en el grado

de alivio percibido del dolor menstrual.

Hipotesis especifica 4.

HO. No existe asociacion entre momento de consumo de mullaca y la disminucién

percibida del dolor menstrual.

Hid: Existe asociacion entre momento de consumo de mullaca y la disminucién

percibida del dolor menstrual.

Nivel de significancia 5%.

Estadistico: Prueba exacta de Fisher-Freeman-Halton y V de Cramer
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Tabla 7.

Momento de consumo de mullaca y disminucion percibida de los sintomas asociados a

la dismenorrea.

M omento de consumo

Prueba
Durant_e todoel Solo cuando el exa_lcta de V de
periodo . Fisher-
dolor es intenso Cramer
menstrual Freeman-
n % n % Halton
Disminuy© 9 98 17 283
Dificultad de moderadamente
actividades Disminuy 6 mucho 36 391 31 51,7 0,000 0,341
Desaparecié 47 511 12 20,0
M oderadamente 11 12,0 17 28,3
Alivio dela o0 34 370 23 383 0020 0,228
dismenorrea
Completamente 47 511 20 333
Igual de efectiva 5 5,4 1 1,7
Efectividad M és efectiva 54 58,7 21 35,0 0,003 0,273
No usa otros remedios 33 35,9 38 63,3
Total 92 100,0 60 100,0 ——- ——-

La Tabla 7 evidencia que existe asociacion estadisticamente significativa entre el
momento de consumo de mullaca y la disminucion percibida de los sintomas de
dismenorrea, tanto en la dificultad de actividades (p=0,000; V de Cramer=0,341) como
en el alivio de la dismenorrea (p=0,020; VV=0,228), mostrando una relacién de magnitud
moderada y baja, respectivamente. Se observa que el consumo durante todo el periodo
menstrual se asocia con mayores porcentajes de desaparicion de los sintomas (51,1%), en
comparacion con quienes la consumen solo cuando el dolor es intenso, donde predominan
niveles menores de alivio. Asimismo, se encontrd asociacion significativa con la
percepcion de efectividad (p=0,003; V=0,273), destacando que quienes consumen de
manera continua perciben mayor efectividad. En conjunto, estos resultados permiten
rechazar la hipotesis nula y aceptar la hipotesis especifica 4, indicando que el momento

de consumo se relaciona con en el grado de alivio percibido del dolor menstrual.
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Tabla 8.

Tiempo de uso de mullaca y disminucion percibida de los sintomas asociados a la

dismenorrea.

Tiempode uso Pruebg
> exacta de
3 a6 meses Masde 6 Més de 1 afio Fisher- Vde
meses Cramer
Freeman-
n % n % n % Halton
Disminuyo 2 400 7 143 17 173
. moderadamente
Dificultad de L
actividades ~ Disminuy6 mucho 3 600 23 469 41 418 0319 0,119
Desaparecid 0 0,0 19 38,8 40 40,8
M oderadamente 2 40,0 8 16,3 18 18,4
Ao de 2y uco 3 600 20 408 34 347 0233 0126
ismenorrea
Completamente 0 0,0 21 42,9 46 46,9
Igual de efectiva 1 20,0 0 0,0 5 51
Efectividad M és efectiva 2 40,0 20 40,8 53 54,1 0,053 0,174
No usa otros remedios 2 40,0 29 59,2 40 40,8
Total 5 100,0 49 100,0 98 100,0 - -

La Tabla 8 muestra que no existe asociacion estadisticamente significativa entre el tiempo
de uso de la mullaca y la disminucion percibida de los sintomas de dismenorrea, tanto en
la dificultad de actividades (p=0,319; V de Cramer=0,119), como en el alivio de la
dismenorrea (p=0,233; V=0,126) y la percepcion de efectividad (p=0,053; V=0,174),
evidenciando relaciones de magnitud débil. Aunque descriptivamente se observa que las
mujeres con mayor tiempo de uso (mas de 6 meses y mas de 1 afio) presentan mayores
porcentajes de desaparicion de los sintomas, estas diferencias no son estadisticame nte
significativas. En conjunto, estos resultados indican que el tiempo de consumo no se
relaciona de manera significativa en el alivio percibido del dolor menstrual, porlo que no

se evidencia relacion para esta variable.
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Hipdtesis especifica 5.

HO. No existe asociacion entre el uso concomitante de mullaca con otros tratamientos y

la disminucién percibida de los sintomas de dismenorrea.

Hi5: Existe asociacion entre el uso concomitante de mullaca con otros tratamientos v la

disminucion percibida de los sintomas de dismenorrea.

Nivel de significancia 5%.

Estadistico: Prueba exacta de Fisher-Freeman-Halton y V de Cramer.

Tabla 9.

Uso concomitante de mullaca y disminucion percibida de los sintomas asociados a la

dismenorrea.

Uso con otros tratamientos

Prueba
Si. con Si, con otras exacta de V de
No . plantas Fisher-
medicamentos - Cramer
medicinales Freeman-
n % n % n % Halton
Disminuyo 10 99 0 00 16 356
Dificultad d moderadamente
ificultad de L
actividades Disminuy 6 mucho 49 485 6 100,0 12 26,7 0,000 0,277
Desaparecio 42 416 0 0,0 17 378
M oderadamente 10 9,9 0 0,0 18 40,0
Alivio dela 40 396 4 667 13 289 0,000 0,267
dismenorrea
Completamente 51 505 2 33,3 14 31,1
Igual de efectiva 0 0,0 6 100,0 0 0,0
Efectividad M és efectiva 41 40,6 0 0,0 34 75,6 0,000 0,743
No usa otros remedios 60 59,4 0 0,0 11 24,4
Total 101 100,0 6 100,0 45 100,0 - -—

La Tabla 9 evidencia que existe asociacion estadisticamente significativa entre el uso
concomitante de mullaca con otros tratamientos y la disminucion percibida de los
sintomas de dismenorrea, tanto en la dificultad de actividades (p=0,000; V de

Cramer=0,277) como en el alivio de la dismenorrea (p=0,000; V=0,267), mostrando una
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relacion de magnitud baja a moderada. Se observa que las mujeres que no usan otros
tratamientos presentan mayores porcentajes de desaparicién de los sintomas (41,6% en
actividades y 50,5% en alivio), mientras que aquellas que combinan con otras plantas
medicinales muestran menores niveles de alivio. Asimismo, se encontrd una asociacion
fuerte con la percepcion de efectividad (p=0,000; VV=0,743), donde el uso combinado con
otras plantas medicinales presenta el mayor porcentaje de “mas efectiva” (75,6%),
superando al uso exclusivo de mullaca. En conjunto, estos resultados permiten rechazar
la hipotesis nula y aceptar la hipotesis especifica 5, evidenciando que el uso concomitante
influye en el alivio percibido, destacando mayor efectividad cuando se combina con otras

plantas.
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4.1.3. Discusion de resultados
En cuanto al objetivo sobre la determinacion de la asociacion entre el
consumo de Muehlenbeckia volcanica (mullaca) como tratamiento
complementario y la disminucidon percibida de signos y sintomas de
dismenorrea en mujeres que acuden al mercado Cajabamba — Cajamarca,
2026; en la tabla 1 muestra que, tras el consumo de mullaca, la mayoria de las
mujeres percibid una disminucidon considerable de los sintomas asociados a
la dismenorrea. En el caso del colico y el dolor lumbar, predomin6 la
categoria “completamente” (72,7% y 71,6%, respectivamente); a su vez para
la fatiga, el 57,1% reportd desaparicion total y en cuanto a la cefalea la
mayoria indic6 una disminucion moderada (72,4%), mientras que en las
nduseas predomind también la reduccion moderada (60,9%), en conjunto,
estos resultados sugieren que la mullaca es percibida como efectiva
principalmente en la reduccion del dolor tipo colico y lumbar; estos resultados
coinciden con lo reportado por Robert A y Montero M. (2024), que indican
en sus resultados obtenidos que llevaron a cabo tuvieron variaciones
mmportantes para disminuir el dolor; a su vez, el sauzgatillo mostré una
efectividad parecida a la de los anticonceptivos para reducir la intensidad del
dolor. Del mismo modo; Olascuaga K, etal. (2024) manifesto en su trabajo
que se emplea de manera tradicional como planta medicinal para curar
afecciones de la vesicula biliar, reumatismo, fiebre, cancer, artritis, prolapso
uterino, inflaimaciones renales y hepaticas, o bien para aliviar dolores de
huesos y cabeza. Entre tanto, podemos manifestar que nuestros resultados

concuerdan con la mejora de los sintomas que afectan a los pacientes.

Entre tanto, en relacion a establecer la asociacion entre la parte usada de
Muehlenbeckia volcanica (mullaca) y la disminucion percibida de los
sintomas asociados a la dismenorrea, en la Tabla 3 muestra que existe
asociacion estadisticamente significativa entre la parte usada de la mullaca y
la disminucién percibida de los sintomas de dismenorrea, tanto en la
dificultad de actividades (p=0,000; V de Cramer=0,318) como en el alivio de
la dismenorrea (p=0,002; V=0,282), evidenciando una relacion de magnitud
moderada. Se observa que el uso de hojas se asocia principalmente con la

desaparicion de los sintomas (91,7%), mientras que la combinacion de hojas
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y tallo presenta mayor porcentaje de casos con mucha disminucion. En
contraste, no se encontrd asociacion significativa en la percepcion de
efectividad global (p=0,858), indicando que, independientemente de la parte
utilizada, las mujeres perciben efectividades similares. En conjunto, estos
hallazgos permiten rechazar la hipotesis nula y aceptar la hipotesis especifica
1, evidenciando que la parte de la planta utilizada se relaciona con el grado
de alivio percibido de los sintomas; estos resultados concuerdan con lo
descrito por Pérez H (2024), que manifiestan sobre la importancia del uso de
la parte de la especie vegetal, los datos que se ofrecen en esta investigacidn
nos permiten entender el valor nutricional y medicinal que la planta por sus
multiples usos, debido a la diversas de los componentes fitoquimicos que
estan relacionados a sus distintas aplicaciones desde el punto de vista

terapéutico.

Del mismo modo, en cuanto a determinacion de la asociacion entre la forma
de preparacion de Muehlenbeckia volcanica (mullaca) y la disminucidon
percibida del dolor menstrual. En la Tabla 4 evidencia que existe asociacion
estadisticamente significativa entre la forma de preparacion de la mullaca y
la disminucion percibida de los sintomas de dismenorrea, tanto en la
dificultad de actividades (p=0,003; V de Cramer=0,213) como en el alivio de
la dismenorrea (p=0,000; V=0,247), mostrando una relacion de magnitud baja
a moderada. Se observa que la infusidn se asocia con mayor proporcion de
desaparicion de los sintomas (63,6% en actividades y 75,8% en alivio),
mientras que la decoccion presenta mayor distribucion en la categoria
“disminuyd mucho”. En el caso del macerado, aunque los porcentajes son
altos en “disminuyd mucho”, el tamafio muestral es reducido, lo que limita su
mterpretacion. Por otro lado, no se encontrd asociacion significativa con la
percepcion de efectividad global (p=0,246). En conjunto, estos resultados
permiten rechazar la hipdtesis nula y aceptar la hipdtesis especifica 2,
mndicando que la forma de preparacion se relaciona con en el grado de alivio
percibido del dolor menstrual; estos datos obtenidos coinciden parcialmente
con las mvestigaciones realizadas por Olascuaga K, et al. (2024), que indican
una manera de preparacion de extracto hidroalcohdlico y extracto seco para

uso experimental, teniendo como resultado favorable en la mvestigacion
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experimental a la planta medicinal para curar afecciones como: reumatismo,
fiebre, cancer, artritis, prolapso uterino, inflamaciones renales y hepaticas, o

bien para aliviar dolores de huesos y cabeza.

Entre tanto, sobre determinacidén de la asociacion entre la frecuencia de
consumo de Muehlenbeckia volcanica (mullaca) y la disminucion percibida
del dolor menstrual,, En la tabla La Tabla 5 muestra que existe asociacion
estadisticamente significativa entre la frecuencia de consumo de mullaca y la
disminucion percibida de los sintomas de dismenorrea, tanto en la dificultad
de actividades (p=0,001; V de Cramer=0,245) como en el alivio de la
dismenorrea (p=0,000; V=0,266), evidenciando una relacion de magnitud
baja a moderada. Se observa que el consumo de 3 a4 veces al dia se asocia
con mayores porcentajes de desaparicion de los sintomas (43,5% en
actividades y 53,3% en alivio), mientras que en frecuencias mayores a4 veces
predominan las categorias “disminuyd mucho” o “moderadamente”, sin
alcanzar niveles altos de desaparicion. Asimismo, se encontrd asociacidon
significativa con la percepcion de efectividad (p=0,020), donde destaca que
quienes consumen mas de 4 veces al dia perciben mayor efectividad. En
conjunto, estos resultados permiten rechazar la hipdtesis nula y aceptar la
hipétesis especifica 3, indicando que la frecuencia de consumo se relaciona
en el grado de alivio percibido del dolor menstrual; estos resultados si bien es
cierto no concuerdan con lo descrito por los mvestigadores Rehman, et, al
(2024), que indican que tienen propiedades antioxidantes y antiinflamatorias.
y antimicrobiano, pero no dicen la frecuencia del consumo de la planta

medicinal.

En cuanto al siguiente objetivo sobre determinacidon la asociacion entre
momento de consumo de Muehlenbeckia volcanica (mullaca) y la
disminucion percibida del dolor menstrual. La Tabla 6 evidencia que existe
asociacion estadisticamente significativa entre el momento de consumo de
mullaca y la disminucion percibida de los sintomas de dismenorrea, tanto en
la dificultad de actividades (p=0,000; V de Cramer=0,341) como en el alivio
de la dismenorrea (p=0,020; V=0,228), mostrando una relacion de magnitud

moderada y baja, respectivamente. Se observa que el consumo durante todo
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el periodo menstrual se asocia con mayores porcentajes de desaparicion de
los sintomas (51,1%), en comparaciéon con quienes la consumen solo cuando
el dolor es intenso, donde predominan niveles menores de alivio. Asimismo,
se encontrd asociacion significativa con la percepcion de efectividad
(p=0,003; V=0,273), destacando que quienes consumen de manera continua
perciben mayor efectividad. En conjunto, estos resultados permiten rechazar
la hipétesis nula y aceptar la hipotesis especifica 4, indicando que el momento
de consumo se relaciona con en el grado de alivio percibido del dolor
menstrual; coinciden con lo reportado por Robert A y Monteiro M. (2024),
manifiesta en su investigacion indican que la clase magnoliopsida; no
tuvieron variaciones importantes al compararlos con el tratamiento de acido
mefendmico, demostrando ser efectivos para disminuir la intensidad del

dolor.

Del mismo modo en cuanto al tiempo de uso de mullaca y disminucion
percibida de los sintomas asociados a la dismenorrea; en La Tabla 7 muestra
que no existe asociacion estadisticamente significativa entre el tiempo de uso
de la mullaca y la disminuciéon percibida de los sintomas de dismenorrea,
tanto en la dificultad de actividades (p=0,319; V de Cramer=0,119), como en
el alivio de la dismenorrea (p=0,233; V=0,126) y la percepcion de efectividad
(p=0,053; V=0,174), evidenciando relaciones de magnitud débil Aunque
descriptivamente se observa que las mujeres con mayor tiempo de uso (mas
de 6 meses y mas de 1 afio) presentan mayores porcentajes de desaparicion
de los sintomas, estas diferencias no son estadisticamente significativas. En
conjunto, estos resultados indican que el tiempo de consumo no se relaciona
de manera significativa en el alivio percibido del dolor menstrual, por lo que
no se evidencia relacion para esta variable, concuerdan con los datos
obtenidos por Semmandi G, Hortensia N, Stegmayer M. (2021), que se trata
de la familia Polygonaceae, que existe escasa informacion acerca del tiempo
que utilizan extensamente en la medicina tradicional a nivel mundial;
analizaron y exammaron las actividades antivirales, anticancerigenas,

dwuréticas, antioxidantes, antinflamatorias, analgésicas y Hepatoprotector.

En relacion a determmar la asociacidon entre el uso concomitante de
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Muehlenbeckia volcanica (mullaca) con otros tratamientos y la disminucion
percibida de los sintomas de dismenorrea. La Tabla 8 evidencia que existe
asociacion estadisticamente significativa entre el uso concomitante de
mullaca con otros tratamientos y la dismmnucion percibida de los sintomas de
dismenorrea, tanto en la dificultad de actividades (p=0,000; V de
Cramer=0,277) como en el alivio de la dismenorrea (p=0,000; V=0,267),
mostrando una relacion de magnitud baja a moderada. Se observa que las
mujeres que no usan otros tratamientos presentan mayores porcentajes de
desaparicion de los sintomas (41,6% en actividades y 50,5% en alivio),
mientras que aquellas que combinan con otras plantas medicinales muestran
menores niveles de alivio. Asimismo, se encontré una asociacidn fuerte con
la percepcion de efectividad (p=0,000; V=0,743), donde el uso combinado
con otras plantas medicinales presenta el mayor porcentaje de “mas efectiva™
(75,6%), superando al uso exclusivo de mullaca. En conjunto, estos resultados
permiten rechazar la hipotesis nula y aceptar la hipotesis especifica 5,
evidenciando que el uso concomitante influye en el alivio percibido,
destacando mayor efectividad cuando se combina con otras plantas, estos
resultados no son similares alo reportado por Robert Ay Monteiro M. (2024),
las especies vegetales eneldo y el hinojo no tuvieron variaciones importantes
al compararlos con el tratamiento de 4cido mefenamico, demostrando ser

efectivos para disminuir la mtensidad del dolor.

Finalmente, en relacion a la identificaciéon de los eventos adversos percibidos
asociados al consumo de Muehlenbeckia volcanica (mullaca). En la Tabla 4
muestra que el 100,0% de las mujeres indic6 no haber presentado ningtin
malestar tras el consumo de mullaca; asmmismo, la totalidad de Ilas
participantes consider6 que su consumo es seguro (100,0%); coinciden con lo
sefalado por Robert A y Monteiro M. (2024) manifiestas que es necesario
aumentar el tamafio de las muestras la clase Magnoliopsida, estandarizar los

extractos en los ensayos y detallar los eventos adversos.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1.Conclusion

Se determind que existe asociacion entre el consumo de Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) como tratamiento complementario v la disminucion percibida de signos
y sintomas de dismenorrea en mujeres del mercado Cajabamba, evidenciandose
un alto nivel de alivio principalmente en el dolor tipo célico y lumbar, asi como
una mejora en la capacidad para realizar actividades diarias.

Se determind que existe asociacion entre la parte usada de la mullaca y la
disminucion percibida de los sintomas de dismenorrea, observandose que el uso
de hojas se relaciona con mayor proporcion de desaparicién de los sintomas y
alivio de sintomas.

Se determina que existe asociacion entre la forma de preparacion de la mullaca y
la disminucion percibida del dolor menstrual, destacando la infusion como la
forma mas efectiva al presentar mayores niveles de desaparicién de los sintomas
en comparacion con otras preparaciones.

Se concluye que existe asociacion entre la frecuencia de consumo de mullaca y la
disminucion percibida del dolor menstrual, evidenciandose que una frecuencia de
3 a 4 veces al dia se relaciona con mayores niveles de desaparicion de los
sintomas.

Se determina que existe asociacion entre el momento de consumo de mullaca y la
disminucion percibida del dolor menstrual, observandose que el consumo durante
todo el periodo menstrual se asocia con mayor alivio y desaparicion de los

sintomas.
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Se concluye que existe asociacién entre el uso concomitante de mullaca con otros
tratamientos y la disminucion percibida de los sintomas de dismenorrea,
evidenciandose que el uso combinado con otras plantas medicinales se percibe
como mas efectivo, aunque el uso exclusivo presenta mayores niveles de

desaparicion de los sintomas.
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5.2. Recomendaciones
» Se recomienda realizar estudios complementarios para aliviar los signos vy

sintomas de la dismenorrea, con otras alternativas de plantas medicinales.

» Se sugiere realizar estudios experimentales para profundizar las cualidades de la
especie vegetal desde el punto de vista farmacologico relacionado a aliviar dolencias

durante la menstruacion.

« Serecomienda realizar estudios de distintos preparados y de las distintas partes de

la planta medicinal desde el punto de vista terapéutico.

» Sesugieres realizar estudios experimentales paradeterminar la toxicidad probable

que puede representar la especie vegetal.
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Problema general

¢Cudl es la asociacion entre el consumo de
Muehlenbeckia volcanica (mullaca) como
tratamiento complementario y la disminucion
percibida de signos y sintomas de dismenorrea
en mujeres que acuden al mercado Cajabamba
— Cajamarca, 2026?

Problemas especificos

¢Cudl es la asociacion entre la parte usada
Muehlenbeckia volcanica (mullaca) y la
disminucién percibida de los sintomas
asociados a la dismenorrea en mujeres que
acuden al mercado Cajabamba - Cajamarca,
20267

¢Cudl es la asociacién entre la forma de
preparacion de Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) y la disminucion percibida del dolor
menstrual en mujeres que acuden al mercado
Cajabamba - Cajamarca, 20267

¢Cudl es la asociacion entre la frecuencia de
consumo de  Muehlenbeckia  volcanica
(mullaca) y la disminucién percibida del dolor
menstrual en mujeres que acuden al mercado
Cajabamba - Cajamarca, 2026?

¢Cudl es la asociacion entre momento de
consumo de  Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) y la disminucién percibida del dolor
menstrual en mujeres que acuden al mercado
Cajabamba - Cajamarca, 2026?

Objetivo general

Determinar la asociacién entre el consumo de
Muehlenbeckia volcanica (mullaca) como
tratamiento complementario y la disminucion
percibida de signos y sintomas de dismenorrea
en mujeres que acuden al mercado Cajabamba
— Cajamarca, 2026.

Objetivos especificos

1. Establecer la asociacion entre la parte usada
de Muehlenbeckia volcanica (mullaca) y la
disminucion percibida de los sintomas
asociados a la dismenorrea

Determinar la asociacion entre la forma de
preparacion de de Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) y la disminucion percibida del
dolor menstrual.

Determinar la asociacion entre la frecuencia
de consumo de Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) y la disminucién percibida del
dolor menstrual.

Determinar la asociaciéon entre momento de
consumo de Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) y la disminucion percibida del
dolor menstrual.

Determinar la asociacion entre el uso
concomitante de Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) con otros tratamientos y la
disminucion percibida de los sintomas de
dismenorrea.

Hipbtesis general

Ha: Existe asociacion entre el
consumo de Muehlenbeckia
volcanica  (mullaca)  como
tratamiento complementario y
la disminuciéon percibida de
signos y sintomas de
dismenorrea en mujeres que
acuden al mercado Cajabamba —
Cajamarca, 2026.

Hipotesis especificas

Hil: Existe asociacion entre la
parte usada de Muehlenbeckia
volcanica (mullaca) y la
disminucion percibida de los
sintomas asociados a la
dismenorrea.

Hi2: Existe asociacion entre la
forma de preparacién de
Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) y la disminucion
percibida del dolor menstrual.

Hi3: Existe asociacion entre la
frecuencia de consumo de
Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) y la disminucion
percibida del dolor menstrual.

Hi4: Existe asociacion entre
momento de consumo de
Muehlenbeckia volcanica

Variable 1

Consumo de Muehlenbeckia
volcanica (mullaca)

Dimensiones

1. Uso de mullaca para la
dismenorrea.

Partes usada.

Formas de preparacion.
Frecuencia de consumo.
Momento de consumo
(y tiempo de uso).

Uso concomitante.

arwd

o

Variable 2
Dismenorrea
Dimensiones

1. Signos y sintomas
de dismenorrea

2. Interferencia  en
actividades.

3. Alivio
percibido.

global

Variable 3

Eventos adversos
percibidos

Método:
Hipotético-deductivo

Enfoque:
Cuantitativo

Tipo de
investigacion:
Aplicada

Disefio: No
Experimental

Corte: transversal
Nivel: Descriptivo
Alcance:
Correlacional

Poblacién, muestray
muestreo:

Poblacién: La
poblacién total es de
250 pobladores que
acuden al acuden al
mercado Cajabamba.

Muestra: 152
pobladores que
acuden al mercado
Cajabamba.

Tipo de muestreo:
Probabilistico
aleatorio simple
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¢Cual es la asociacion entre el uso
concomitante de Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) con otros tratamientos y la
disminucién percibida de los sintomas de
dismenorrea en mujeres que acuden al
mercado Cajabamba - Cajamarca, 2026?
¢Cuales son los eventos adversos percibidos
asociados al consumo de Muehlenbeckia
volcanica (mullaca)

Identificar los eventos adversos percibidos
asociados al consumo de Muehlenbeckia
volcanica (mullaca).

(mullaca) y la disminucién
percibida del dolor menstrual.

Hi5: Existe asociacion entre el

uso concomitante de
Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) con otros

tratamientos y la disminucion
percibida de los sintomas de
dismenorrea.

Hi6. No aplica.
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Anexo 2. Instrumento de recoleccion de datos

Cuestionario paraevaluar el consumo de “Muehlenbeckia volcanica”
(mullaca) y su relacion contratamiento complementario en
dismenorrea en mujeres que acuden al mercado Cajabamba -
Cajamarca, 2026.

El objetivo del estudio es Determinar el consumo de “Muehlenbeckia volcanica”
(mullaca) y su relacion con tratamiento complementario en dismenorrea en mujeres que
acuden al mercado Cajabamba - Cajamarca, 2026

Se le ruega su colaboracion para completar la encuesta, que sera anonima Yy voluntaria.
Le tomard de 10 a 15 minutos completarla
Autor(es):

Bach: JAIRO PEREZ AYALA

Bach: NOE DANIEL CASTILLO SANTOS
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""Consumo de Muehlenbeckiavolcanica (mullaca) como tratamiento

complementario en dismenorrea en mujeres que acuden al mercado

Cajabamba- Cajamarca 2026""

Seccion 1. Datos generales

1.
2.

.0\

Edad:  afios

Estado civil:

Solteralj casada D conviviente D separada D viuda |:|

. Nivel de mstruccion:

Primaria D secundaria D superior técnica D superior universitaria D
Ocupacion:
(Menstriia actualmente? Si |:| NOD

(Ha presentado dolor menstrual en los ultimos 6 meses? Si |:| No |:|

Seccion 2. Caracteristicas de la dismenorrea

7.

En los ultimos 6 meses, ;con qué frecuencia ha presentado dolor menstrual?
1 En 1-2 menstruaciones
1 En 3—4 menstruaciones
71 En 5-6 menstruaciones

Antes de usar mullaca, ;como calificaria habitualmente Ia intensidad de su dolor
menstrual?

[0 Leve
00 Moderado
0 Severo

Antes de usar mullaca, ;qué sintomas solia presentar durante la menstruacion?
(Marque todas las que correspondan)

21 Dolor tipo coélico 1) Fatiga/cansancio
7 Naéuseas 0 Diarrea

o Voémitos 7 Dolor lumbar

1 Cefalea 7 Mareos

71 Ninguno
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11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.
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(El dolor menstrual le dificulta sus actividades diarias?
7 Nunca 7 Frecuentemente
0 Aveces o Siempre
Seccion 3. Consumo de mullaca para dismenorrea
(Ha consumido mullaca para aliviar el dolor menstrual? (dimension 1)
0Si
1 No
Siresponde “No”, pasa a la pregunta 32.

(Qué parte de la planta utiliza con mayor frecuencia? (dimension 2)

"1 Hojas 7 Fruto
7 Tallo 71 Toda la planta
71 Hojas y tallo 7 No sabe

(Cudl es la forma principal de preparacion? (dimension 3)

7 Infusion 0 Extracto
71 Decoccion 7 Oftra:
71 Macerado
(Con qué frecuencia la consume durante la menstruacion? (dimension 4)
7 1vez al dia 7 3 a4 veces al dia
7 2 veces al dia 7 Mas de 4 veces al dia

(En qué momento la consume principalmente? (dimension 5)

1 Antes que empiece la ©1 Durante todo el periodo
menstruacion menstrual
00 Al micio del dolor (0 Solo cuando el dolor es
mtenso

(Desde hace cuanto tiempo la usa para la dismenorrea? (dimension 5)
7 Menos de 3 meses 0 Mas de 6 meses
1 3 a6 meses 1 Mas de 1 afo
(Usa mullaca junto con otros tratamientos? (dimension 6)
7 No 71 Si, con otras plantas

. ) medicinales
0 Si, con medicamentos
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1 Si, con ambos

18. Siusa otros tratamientos, /cuales?

Seccion 4. Disminucion percibida de signos y sintomas Variable 2:

Después de consumir mullaca, indique cuanto han disminuido los siguientes
sintomas:

3= 5=
1 = Nada 2 =Poco | Moderadamente | 4 = Mucho | Completamente

19. Dolor tipo
cdlico

20. Nauseas

21 VVomitos

22. Cefalea

23. Fatiga o0
cansancio

24. Diarrea

25. Dolor lumbar

26. Mareos

27. Después de consumir mullaca, la dificultad para realizar mis actividades diarias:
1 No disminuyd © Disminuyé mucho
71 Disminuyd poco ©1 Desaparecio

7 Disminuy6
moderadamente

28. En general, ;considera que la mullaca le ayuda a aliviar la dismenorrea?
1 Nada 7 Mucho

7 Poco 71 Completamente
71 Moderadamente

29. Comparado con otros remedios que usa, la mullaca le parece:
1 Menos efectiva 1 Mas efectiva

1 Igual de efectiva 71 No usa otros remedios
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VARIABLE 3. . Eventos adversos percibidos

30. ;/Ha presentado algin malestar después de consumir mullaca?
N
7 No

31. Sirespondio si, marque cudles:

1 Malestar estomacal 71 Palpitaciones

7 Nauseas 7 Dolor de cabeza
0 Vomitos 7 Otro:

7 Mareos

32. En general, considera que el consumo de mullaca es:
7 Seguro
7 Poco seguro
7 Insegura

[0 No sabe
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TITULO DE LA INVESTIGACION" Consumo de Muehlenbeckia volcanica

(mullaca) como tratamiento complementario en dismenorrea en

mujeres que acudenal mercado Cajabamba- Cajamarca 2026

NO

DIMENSIONES /items

a

Pf' rtinenci

2Re levancia

Claridad®

Sugerencias

VARIABLE 1: Consumo de
“Muehlenbeckia volcanica”
(mullaca)

DIMENSION 1: Uso de mullaca
para la dismenorrea.

Si

No

Si

No

Si

No

¢Ha consumido mullaca para aliviar
el dolor menstrual?

DIMENSION 2: parte usada

Si

No

Si

No

Si

No

¢Qué parte de la planta utiliza con
mayor frecuencia?

DIMENSION 3: Forma de
preparacion

Si

No

Si

No

Si

No

¢Cudl es la forma principal de
preparacion?

DIMENSION 4: Frecuencia de
consumo

Si

No

Si

No

Si

No

¢Con que frecuencia la consume
durante la menstruacion?

DIMENSION 5: Momento de
consumo Yy tiempo de uso

Si

No

Si

No

Si

No

¢Enqué momento la consume
principalmente?

¢Desde hace cuanto tiempo la usa
para la dismenorrea?

DIMENSION 6:Uso concomitante

Si

No

Si

No

Si

No

¢Usa mullaca junto con otros
tratamientos?
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VARIABLE 2: DISMENORREA

Dimension 1. Disminucion percibida
de signosy sintomas

Si

No

Si

No

Si

No

Después de consumir mullaca, indique
cudnto han disminuido los siguientes
sintomas

Dimension 2. Interferencias en
actividades

Si

No

Si

No

Si

No

Después de consumir mullaca, la
dificultad para realizar mis actividades
diarias

10

Comparado con otros remedios que usa,
la mullaca le parece:

VARIABLE 3. Eventos adversos
percibidos

Dimension 1. Eventos adversos
percibidos

Si

No

Si

No

Si

No

11

¢Ha presentado algin malestar después
de consumir mullaca?

12

Sirespondio si, marque cules:

13

En general, considera que el

consumo de mullaca es:
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Anexo 4: Instrumento de Validacion

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS

TITULO DE LA INVESTIGACION" Consumo de Muehlenbeckia volcanica
(mullaca) como tratamiento complementario en dismenorrea en

mujeres que acuden al mercado Cajabamba- Cajamarca 2026"
DIVENSIONES fHems
al

VARIAELE 1: Consumo de

“Muehlenbeckia volcanica”

(mullaca)

DIMENSION 1: Uso de mullaca No Si | No No
para la dismenorrea.

1 ¢Ha consumido mullaca para aliviar
el dolor menstrual?
DIMENSION 2: parte usada
No No No

¢ Que parte de la planta utiliza con
mayor frecuencia?

DIMENSION 3: Forma de
preparacion

;Cual es la forma principal de
reparacion?

DIMENSION 4: Frecuencia de
nsumo

;Con que frecuencia la consume
durante la menstruacion?

consumo y tiempo de uso
En qué momento la consume
principalmente?

;Desde hace cuanto tiempo la usa
ara la dismenorrea?




Después de consumir mullaca, indiqu
cuanto han disminuido los siguientes
sintomas

Dimension 2. Interferencias en
actividades

Después de consumir mullaca, la
dificultad para realizar mis
actividades diarias
Comparado con otros remedios que
usa, la mullaca le parece:

En general, considera que el
consumo de mullaca es:

Observations (precisar si hay suficiencia); ------------=======-z-memeuux
Opinidn de aplicabilidad:

Aplicable (x) Aplicable después de corregir(...) No aplicable (...)
Apellidos y nombres del juez validador: Mg Adela Marlene
Collantes Llacza

DNI: 44607852

Especialidad del validador: Maestra en Farmacia y Bioquimica con

mencion en Farmacologia

Firma del experto informante
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Observations (precisar s1 hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad:

Aplicable (x) Aplicable después de corregir (..) No aplicable (_..)

Apellidos v nombres del juez vahdador: CANO PEREZ, CARLOS ALFREDO
DNI: 06062363

Especialidad del validador: DOCTOR EN FARMACIA Y BIOQUIMICA

Firma del experto informante
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Lniveraiclacl
Norbart

CONSTANCIA DE APROBACION
DEL PROYECTO DE INVESTIGACION

Lima, 27 de marzo del 2026.
Autor Responsable:
JAIRO PEREZ AYALA

Exp. M2: 0819-2026

De mi consideracion:

Es grato expresarle mi cordial saludo v a la vez informarle que el Comité Institucional de Etica &
Integridad Cientifica (CIEIC) de la Universidad Privada Naorbert Wiener evalud y APROBO el siguiente
proyecto de investigacidn:

Proyecto Titulade: “CONSUMO DE MUEHLENBECKIA VOLCANICA (MULLACA) COMO TRATAMIENTO
COMPLEMENTARIO EN DISMENORREA EN MUIJERES QUE ACUDEN AL MERCADO CAJABAMBA-
CAJAMARCA 2026™

Versidn Nro. 1, aprobada por el asesor en fecha 19/03/ 2026.

El cual tiene como Autor{es) a:
JAIRO PEREZ AYALA
MOE DAMIEL CASTILLO SANTOS

La APROBACION otorgada comprende |a verificacion del cumplimiento de las buenas practicas ticas,
la adecuada evaluacion del balance riesgo/beneficio, 12 idoneidad del equipo de investigacion v la
garantia de confidencialidad &n &l manejo de los datos, entre otros aspectos &ticos y metodolagicos
pertinentes.

El investigador debera considerar los siguientes puntos detallados a continuacion:

*  La aprobacion otorgada por el CIEIC tiene una vigencia de veinticuatro (24) meses contados
desde la fecha de emision del presente documento. Esta vigencia es exclusiva para los
procedimientos éticos revisados por el Comité y no sustituye ni aplica a los tramites
administrativos ante la Oficina de Grados y Titulos.

*  Lla constancia de aprobacion por el CIEIC no garantiza la aceptacion por parte de las
instituciones en las que se planea realizar la investigacion.

*  En caso de requerir una enmienda, entendida como una modificacidn menor que no altera de
manera sustantiva el proyecto aprobado, esta deberd ser presentada al CIEIC y no podra
gjecutarse sin su aprobacion previa. Cualguier cambio sustantivo debera tramitarse como
proyecto nuevo ante el CIEIC.

Es cuanto informo a usted para su conocimiento y fines pertinentes.

Atentamente,

Mg Angelicn Knvina Minava Galarreta
Presidents
Comité Instrucional de Fiica e Integridsd Cientifica
Universidad Privada Norbet Wiener

Avenida Arequipa 440 / Teléfono: 939513820 (Atencion: lumes a viernes de 3:00 a 16:30 horas. ) / Correo: comite etica@uwisneredu pe
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Anexo 6: Constancia de autorizacion

CONSTANCIA DE AUTORIZACION

Yo, :)C’(f <c Joc[q(o ?h‘cgr{ & ()grno , identificado(a) con DNI N°
2625314 , en calidad de SikerenTe Tomoeidn Eﬂ,yfdm'r‘o(\’f Dm,@(o?m(up{'uo

del Mercado Centenario - Cajabamba - Cajamarca, por medio de la presente:

Otorgo la autorizaciéon, al Sr. PEREZ AYALA JAIRO, identificada con DNI
74079356 y al Sr. CASTILLO SANTOS NOE DANIEL. Identificada con DNI
43228241, de la facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Privada
Norbert Wiener S.A Farmacia y Bioquimica, para realizar la aplicacién de

encuestas con fines académicos, correspondientes a su trabajo de

investigacion (tesis) titulado: "Consumo de Muehlenbeckia volcanica

(mullaca) como tratamiento complementario en dismenorrea en mujeres
gque acuden al mercado Cajabamba- Cajamarca 2026". Dichas actividades se

llevaran a cabo en el Jr. La Torre del Mercado Centenario - Cajabamba -

Cajamarca, debiendo respetar en todo momento las normas internas, el orden y
las disposiciones establecidas por la administracién del mercado.

Se deja constancia de que la informacién recopilada sera utilizada tunicamente
con fines académicos.

Se expide la presente constancia a solicitud de la interesada para los fines que
estime pertinentes.

Cajamarca, 29 de Marzo del 2026
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Anexo 8. CONSENTIMIENTO INFORMADO
Instituciones: Universidad Norbert Wiener
Investigadores: CASTILLO SANTOS, NOE DANIEL y PEREZ AYALA, JAIRO

Titulo: "Consumo de Muehlenbeckia volcanica (mullaca) como tratamiento
complementario en dismenorrea en mujeres que acuden al mercado Cajabamba-

Cajamarca 2026"

Propdsito del estudio

Le extendemos unainvitacién paraqueparticipeen un estudio titulado: “Consumo de Muehlenbeckia
volcanica (mullaca) como tratamiento complementario en dismenorrea en mujeres que acuden al
mercado Cajabamba- Cajamarca 2026". Esta investigacion fuellevada a cabo por los cientificos dela
Universidad Privada Norbert Wiener, pertenecientes al Programa Académico ProfesionaldeFarmaciay
Bioquimica. El objetivo de esta investigacion es identificar las ventajas para lasalud que brinda el empleo
de “Muehlenbeckia volcanica (mullaca)enlos habitantes del Mercado Cajabamba-Cajamarca,durantee

afio 2026.

Procedimientos

Si usted opta por ser parte de este estudio, se procedera a lo siguiente:
- La implementacidn de los consentimientos informados

- Después de eso, se procedera a gestionar los instrumentos.

- Después, se llevara a cabo su andlisis.
La encuesta/entrevista puede tardar aproximadamente 45 minutos y (segln sea
necesario, agregar mas detalles). Los resultados de la encuesta se le proporcionaran a

usted personalmente o se almacenaran, manteniendo el anonimato y la

confidencialidad.

Riesgos
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Su participacién en la investigacion no conlleva ningln peligro nilo expone de ninguna
manera.
Beneficios

Usted se vera beneficiado con los resultados que arroje el estudio, lo cual significa que

no recibird ningln beneficio econdémico.
Costos e incentivos

No tiene que pagar nada por participar. Tampoco obtendra compensaciéon monetaria ni

farmacos como recompensa por su participacion.
Confidencialidad

No se almacenara los datos utilizando cddigos en lugar de nombres. Sise divulgan los

resultados de esta exploracion, no se incluird ningin dato que permita identificar a las

personas involucradas. Nadie fuera del estudio tendrd acceso a sus archivos.
Derechos del participante

Si al aplicarlos instrumentos se siente incomodo, tiene la posibilidad de irse en
cualquier momento o de no participar en una parte del estudio sin que esole traiga

ningun inconveniente. Si tiene algun malestar o preocupacion, no dude en preguntar al

personal del estudio.

CONSENTIMIENTO

Me involucro en este estudio de forma voluntaria. Sé lo que puede ocurrir si participo
en el proyecto. Ademas, entiendo que tengo la opcién de abandonar el estudio en
cualquier momento, incluso después de haber estado de acuerdo en participar. Voy a

obtener una copia firmada de este consentimiento.
Participante Investigador
Nombres: Nombres:

DNI: DNI:
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on

Fotos durante la recoleccion de informaci

Anexo 9
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