
~~~í~~~:~:
.

0~
.

'~fE
.

L~
.

~'~i¡€
.

.~
.
-~

.
~>

.

Yl_~,l~"-~~r
.
<-!iF~

~~-0~~".2!?J'%f
.

,,'I',-~ic~~. ., ';;~"'''~~''§;:..:s:.~''f'f:~':~¡f,ó!%'';0i'~_~
,

_;'~(~

.
'

":~':;~;~;;l!NIVERSIDAOiDKSAN,CAR¡;OS'BE-GUATEMAITAs,"""~.':'
' .
'~:"~' -\V:-;"\~.-~:~~':k.~~ ~r:s::~~T:~->";-:- :B.-:r;;"::~e::~;,-~".\>~"<3:.\~:'~~'>(Út:>"~ '--';:;'"i l;t:F¿~ ~<.;
¡:':'ó~i,,:,~'::(;;;;?~ac~ACULT AD'DECIENCIASMEDICAS: ,.~*¡,;s§<tfi='<
~~1i'~~~~~~~'~~;;1.~~~~\~~~~~.*~~\r~~{t~:B~~~~~:~~~1
f4¿~-t~:-';~~~~ :'~~~~~~:;~;.fifi<~i7f~¿¡{A!i~~50;'~>~-_~~~~~~~~~{~
~~'>~~~~~-i:-~~~~~":7~)~~~h~~s~,¿<""~%,(Sf'~~8;¿f!f. .-:",'7:t'y)!§if-~-'
~~~~-~~~~~~'~~~:-:~~~Jt~~~~~-~t[~~~~*~l('<~-?~-~~~2;fi

_'":'"~-~'~...¡"..: i~~~~-;:;'~~~'.,:W!tJ-;;;,"';'->-~,~'-e:::\f..-:r;t:.';.c6{);' '..."'.'C-<~;;~";-.>- ~'y'J:~- ~A,-"
""~~~:\.t.~ \11!b.~;;:~\.:;' ','

-~-, -~¡~ :;0'- ""'~j'::"" '~J'-;\~ K-A;'~~~'<.;'-~~~"':~:6"c~~' -"'_,-~".,::

-~~~~~;~o.~-~~..-C-
.'.

's~~~~~é~~1
~'- ~~.. , .. ~1~ --- .~~g!!

~1f;:~ ,"
_:~!~~~f;~l#}~~i~~i1i ~;'f~~il~

.
~
~1Z{

"'-
-::, ',"' :",3:,fn.,-..;:\

"".
:; I(!')J -'?

,
i,:::~. '~"t~'~ , ':'-~1

~';;~ ~\~ r- ~"-r~~j;!"'-~-'\¿''/'':( - -J" '--~:"
>. ,,_7;>

-"-,,..'t>;&'~'-"'~-" -«.;'';r:¿~">'"'' ;.:.; <", '" ," ~,<¡;

l

'. '0' ""Z<':=¿, ~*»' '¡kZ~-'7'""" ~f' ",¿M ~\ ..", ~_u.
"'~:';'_:;.Y;;-'/r~Jllri,!

-
':-~~~'k'~' ~-~~' \Jt~}.~/;¡;ii-~1 :,'

'~- ~ir~ 1:'<~~~<,-: -~\\,,~~~J

,,;~~~[~~{,~t}~~J~~Ji1\.~f~6~~{J~~~~~~I;>~!$~~~R~~Y~~t':~.~~,,:¡¡:"9'itJf. .~kt;;.,,\*f~""-,\¡,. >:'''t\\:i;\?'~f1i'-~;~f,";~~"";S:.,,,'")-"-'(>5:8~)t'~
"~'. dio.;de 12R:papente!t.p.QStlj1enop~u!tlcas;¡del... !'i.9rtSultaE~{erlla.(-.,

¡b.t;I.ri¡\nié\1'fo~(¡~¡Gjne'coto~tl'd~í ds HosPlt~é~'$ilfi9~¡¡'-'1ij~;;.\1~
'.~ ~l?~l.Q~e

,

'o(pstWtitQ;GJ~t.;m8!t~¿o~dé'S~Hdad.~clálo;, '~
,

'

.

~;
,

¡'
,

:
.,'
.

'?_'" ~ "<'* ,- ,'t';>Ma';-o",FJulió"dé 1984~" 'Q:';c'i;'c ~;'!1:P;¿. ...~~~? \!..:c~¿J:;;",<x,,~~~'~o-h': ,c-
'd'.~'-' 7'

..q',,~:?,
"':~ ~~~-'<-¿~{~~-s:;,- n--¡;':r ":"':9~f;~f/<t ~~. z'.

~~- '-~r;~~.:0'~~;\~'r~~:i' ~,~.. ,:~',;~S,,:1\.-~-:""-~':(~&_"-r>' '-',;,
'1Ii~?;:' _4-.;~ .,'f<.:l'-f-~ -~(<;i!.:,~i~\","',:_~:;"rd',-"'~~'f:~t:f.: ~~
i~:~;~, ~,- :~:.;~":?I.Grr: ~,~:S?~~'~}~_:J~~'!\~~S~}~. r-
o

,

'$, ,,~.,

.
t

,

'.t.,
,

'"
, . ' , ',i~"' ,

.o" .o''' .'
"

O

t .
'. '''\"'~' . -c '

.
,,-:;.

: 'ffj~.. !{'.'fJJ',:,,"""'A~.,:;--,~,<;;"-~':\~"S"':'":'.r-\:';i~~~f:7 ..,...~

",'
,

';-' --o

"

,

,.~
i~"

,

":
,

o
.
,,:P1?

,
:.C,-T:'Í?"'i'¡f;;,

, "ii, o'"

.

'

.
'', ' .~~

" ft
;;

,
h

,~I
"'

;<¡
' '

.
""-;f¡i' ¿

.
'''jz;.o;~-<-

'i:';:f ~_.,;;;;q:tt"'~'::>-""~-:::'{r:' ff",.-t..'.)< ,-.".' ',,",~''''<-\'~~ -'><J ~~':R¿:\'0.~~~s<~'1'~~"'-, \\<'#:!,,::.6:H:--,-1.f,>;,'t., .. ,';/-~~'::r:;'
~~;"j'i( ;\ ,I:~::5.)('!~~p;:~~~.t\~;.;¿: :i:i/"'JJ.,-?;:;~~1cS.' -"'f~:'~,~:.~v)~

,

,.(.r;=:.

)
,

--'-k'e''-'K'.
''"~~~;::::~:-::-~~~;-:O ~' -, .

.- ;¿~<-C'~;: ':.:Sc:t--\:':""1
.

',,"
.
::' :.-'-""

,

<:-ó,.,,;.~
~.::::-~-..,'g-" ;"'~,':':7:>-~..;:':<'>..;:-;;);:..:~~.'-~" e

-
.; r.-"',"'~.1';~,,~ -.,,, ,- >' - <.:A'.';::'~c=";:¡,~;~( . -1"'!-1¡~,\" :~"..>-,~..~ ')ór

'''~'''I..'~L~> 'l~-
.,,:. ,;

I~~~_~i~~-- ~:~;~;¿~~~I~~k~~~~~~~:--~)~~~:~~'&2~-~\
'f7:'!1J;.'';~''''':i,~..~,d;t1)IS."A 'ÍJI)O;1iOBLES:ROD: ,.. ~~:¿o?;~'~0~~
~'.l:, ""~Cl..,,.,,- ,o.,'~.",.. ,-,..-,.~:-:-.<..,,; ~ ,..,.,

frj,,:_:t~~~~f:1%~S~~~'J' ;q'~~~;~1~;,~}~~~~f~
~-A'::<,,?!,?: .''f!f1''&'F'<;;;~<;C., d~t¿ ",~,;"",>:~"j"\L>{;'

F;~~~g~~?J(~~l~~;~~¡~~~:~-;\?:~,~.~:~~~;i;~':'~~l~~~~~ffj~~fS.~. -c;:;-

~
.:~-:-: ~&~~..-' -.!i'-1"c':;-'}:~~:¡?..;."~~;.(. "¡ :t.6;"B~""%'" ~~ ~,~-~,,~,'-,;.h.;¡~ ' -'''":..:

"',,~,
;0:-.. ,c.,~.

:-:~~~/;-~>~!:-x~~;':::,'J.P;;:;f;':.:~r~~:'fS~j;,::~ "',.~'~:''?~'?~-~2S:~::::;:~5'--,> ..~:;.;~...::
~~~..:¿<'~~J2::;>~J-~I;{~;í:'-'.'\f;~~:o,-,:,'c>;~'-:c_,-'~- :'J~;~::'~'::;.~-:'-:).'~~~-s:.~'.;,!~ ',;-'t":,:;:--¡:~
~

i~i~¡:~;~~~~~fi;:t!~'J~;~~~~~~~f~t'.: ,.:-~,- -~'-+
,
'

. '~K.':-:;';;'~V:'''----C-,'5: V;,¡:'-B"Y,;~- ',r,..Jo, -.' ~,x ,"--'
"

"<'~->~--~"'~;-'-~-_.';"-"
'-"""':

f~~~c;,~~' ,?j~1J'~~~r.?a~~7~~~I1~~~.~,- ~:,~/~~f§:;;I~;.~g-f:::{i:~:~~



INTRODUCCIOII.

La presente investigaci6n sobre la relaci6n entre la-

rlarquia, 'la..paridad Y la menopausia, fue hechA durante los meses -
mayo a julio del presente afta ~n la consulta externa del departa-

n.tode ginecolog1a de los Hospitales Gen,eral San Juan de Dios e --
stituto Guatemalteco de Seguridad Social, con una muestra de 128 -

cientes que asisten a la misma, la cual fue seleccionada de acuer-

a ciertos criterios como por ejemplo tener 6 o m~s meses de amen2

>ea, ser guatemaltecas naturales, no haber usado nunca anticoncept~

)5orales o parenterales, etc., etc.

La menopausia, en su forma natural, ocurre en toda.m~

~ry está asociada a cambios tanto fÍ>sicos como psico16gicos, fami-

iares y sociales que afectan a quienes' la sufren de una u otra forn

19unos irives1:igadores han llegado a considerarla no como un procese

isio16gico Y natural sino más bien corno un estado pato16gico que d~

iera ser tratado (11,13),

En la Facultad de Medicina al momento no existe trah

o previo de investigaci6n a este respecto
y dada su importancia se

Se seña16 como objetivos b~s
ecidi6 realizar el presente estudio.

o determinar una edad promedio de la menopausia
y si existe re laci

llguna con el aparecimiento de la menarquía
y el grado de paridad e

roj~res sanas, tomando como punto de partida la hipótesis de que el

Lparecimiento de la menopaueia depende engran manera de la falta dE

~unci6n ovárica. En tal sentido, periodos de ovulaci6n ~ontinua pr

lucirian una menopausia más temprana Y
períodos de mayor anovulacH

[oomo en el caso de alta paridad) producir1an una ~rolóngación en E



Para el efecto se elabar6 un cuestionario que fué pas~

do a cada participante por entrevista hecha personalmente por el in~-

vestigador, dado que la valid~z de este~ipo de estudio esta en rela-

ci6n oon la confiabilidad de las respuestas dadas por los entrevista-

dos.

Para determinar la relaci6n entre la menarquía y la m~

nopausia se calcu16 el coeficiente de correlaci6n de Pearson. Para -

establecer la influencia que la paridad tiene sobre la edad de apare-

cimiento de la menopausia, se dividi6 el total de casos en grupos de-

baja, media o alta paridad efectuándole posteriormente un análisis de

varianza.

Se presenta también la edad de la menopausia de acue~

do a grupo etario y se establecen sus promedios.

2
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DEFINIcrON y ANALrSrS DEL PROBLEMA.

La menopausia, el ceSe de las hemorragia menstruales-

en su forma natural, constituye para la mujer, principalmente en ép~

cas recienteé una de las etapas mas importantes de su vida, ocurrie~

do esta entre su cuarta y quinta década de ~xistencia, principalmen-

te (3,6,7,11,13,19,21).

Para algunos autores que se han dedicado a su estudio

la menopausia no es mas que un per!odo de 'transici6n de la epoca re-

productiva a la no reproductiva y que ocurrirá sin mayor alteraci6n-

para el bienestar de la mujer (11,13)

Conocer la edad de aparecimiento de la menopausia es~

muy importante por las implicaciones que trae consigo. P'or ejemplo-

una mujer que Se acerca a ella podria preguntarse si después de un -

cierto periodo de amenorrea y en su cuarta década de vida, podr1a r~

sultar embarazada o bien deberia continuar usando anticonceptivos o-

rales o parenterales, los que eventualmente pudieran causarle algún-

trastorno en esta época de su vida o posteriormente. En tal sentido

son varios los estudios que han tratado de establecer el promedio de

edad de aparecimiento de la menopausia, algunos de los cuales inclu-

yen periodos tan largos como catorce siglos (1).

Por otro lado, algunos autores han visto y sefialado -

que existe una asociaci6n entre la edad de aparecimiento de la menaE.

qu!a y la de la menopausia, en el sentido de que a m's temprana edad

de aparecimiento de la rnenarquía, más tarde aparecer' la ~enopausia(

1,5,11,13); otros no han encontrado tal asociaci6n (17).,'Se:'.navis-

to además que la edad de aparecimiento de la me.~rqu~a ha tenido un~

descenso gradual en las últimas décadas (8,17 ,11 ~f3) y han sefialado-

3



esto es debido a me J.oras en la nutrición, el medio y hasta mejo-que

reS cond'iciones higiénicas (8,11,13,17), Algunos autores, Frornmer -

entre ellos (8), consider~n que de estos factores, principalmente la

nutrición, pudiera también haber causado una modificaci6n en la edad

de aparecirniento de la menopausia en el sentido de posponer su apar~

cimiento.

Así mismo se ha tratado de establecer la relación en-

tre la paridad y la edad de la menopausia, dada la hipótesis de que

periodos de anovulación prolongados (como lo serían embarazos núme-

rosoS o el uso prolongado de anticonceptivo6 orales q parenterales),

resultarían en una preservación mayor de folículos ov~icos funciona

les y ésto favorecer la prolongación de la edad de la menopausia. --

Por el contrario, períodos de incesante ovulación o deple~~ón de 00-

citos causados, por ejemplo, por la nuliparidad o enfermedades vira-

les como la parotiditis, podrían producir una menopausia más tempra-

re (S~16).

Por lo tanto la presente investigación trató sobre la

determinación de la edad de la menarquía, la edad de la menopausia ,-

su relación y la relaci6n entre la paridad y la menopausia de 128 m~

jeres que asistieron durante los meses de mayo a julio del presente-

año a la consultaexterna de la ginecolog!a de los Hospitales General
,

San Juan de Dios e Instituto Guatemalteco de Seguridad Social y que-

cumpl!an con los siguientes requisitos:

a- ser guatemaltecas naturales.

b- tener 35 años o más de edad.

c- ser posmenopáusicas naturales o con un per!odo de-
amenorrea de 6 meses o más.

d- No deberán haber padecido o estar padeciendo ning~
na enfermedad que modifique significativamente la edad de la meno~~

4
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sia, tal como diabetes, hiperprolactinemia, amenorrea post-pi!
dora, embarazo, enfermedad debilitante o anemia severa, ni tampoco h~
ber sufrido ooforectomía uni o bilateral o haber estado en tratamien-
to quimioterapéutico o de irradiación en cualquier area corp~al, sal
vo ésto último que hubiese ocurrido 2 años por lo menos después de --
que hubiere ~ido menopáusica.

e- No haber usado anticonceptivo s orales o parentera--
les por más de 6 meseS durante toda su vida.

f- Deberán recordar con seguridad la fecha de la prim~
ra y última menstruación, expresada en años.

g- Deberán recordar el número de embarazos a término y
el número de abortos, de cualquier causa o duración.

5
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REVISION DE LITERATURA

Al momento de realizar el presente trabajo, se encon-

tret que en la Facultad de Medicina .de la Universidad de San GarIo s -

de Guatemala, no existe trabajo previos sobre este tema, por lo que-

se mencionan someramente alguno de sus aspectos más importantes.

Como una consecuencia del aumento de la iongevidad de

la hembra humana, los problemas c11nicos asociados con el envejeci--

miento han sido mayores. Algunos de los mas comunes y complicados
-

cambios asociados con el envejecimiento son aquellos que se deriuan-

de los cambios endocrino16gicos de la MENOPAUSIA. Si bien los térmi

nos menopausia y climaterio han sido generalmente usados indistinta-

...mente, la menopausia se refiere a la última hemorragia menstrual de-

la mujer y es sólamente una parte del climaterio. El climaterio es
-

un periodo de transici6n de la vidareproductiva a la no.reproducti-

va y asi, usualmente comienza varios años antes y se prolonga por un

número m~s de afios desde el evento más obio, que es la menopausia.
-

Esta distinci6n es clinicamente relevante dádoque algunos de los cal!.

bias que aparecen en las mujeres climatéricas son debidos al fallo
-

de la funci6n de los ovarios y pueden ocurrir en mujeres que aún men!.

truan (19,91). Del mismo modo que el advenimiento de la función men~

trual s6lo constituye una de las manifestaciones de un proceso evol~

tivo general, así el cese de la menstruaci6n es Gnicamente parte de-

una transt.ormaci6n regresiva total, que anuncia ~¡ ,inicio de la se-

nectud (7,11). Por esta raz6n, el término climaterio constituye u-

~ designaci6n m's exActa de esta fase transicional que la palabra-

menopausia.. tI t~mino climaterio, por otra parte, deriva de la pa-

laJ>r,a gioie¡& que significa Itpeldal\o de escalera", y que expresa me--

6

.J

'd d 10 Paso de transición que cada mujer, siempre que -jor la 1 ea e es e
(

viva 10 suficiente, debe dar en su recorrido de la cuna a la tumba

11,132., Reafirmando esto podemos mencionar lo que decía Williams (1

t 'd " los tl'empos romanos la ex pectativa de vi-9) en el 5 en 1 o que: en-

da era de 23 años y durante el siglo catorce se habia elevado a 33 ~

~os, Aún por los comienzos de este siglo era de solamente 48 años,a

si que la población ~Qn muchas mujeres posmenopáusicas es un proble-

ma bastante reciente (19).

Definici6n de la menopausia.

Existe gran diversidad de opiniones en lo que respec-

ta a la defin::ici6n de la menopausia.

Por ej emplo para Flowers (7), prefiere referirse a
"

la cesaci6n de la menstruélci6n por 6 meses 11 e indica que menstl"ua--

ciones irregulares, profusas, con sangrado intermitente, e8 en gene-

ral una hemorragia disfuncional o anovulatoria que ocurre durante --

los afiosanteriores de la cesaci6n de la menstruaci6n y puede ser a-

sociado con' la variaci6n de la secreci6n de estr6gerios y disrritmia-

en la secreci6n de hormonas gonadotr6picBs, hormona fol!culo estimu-

lante (FSH) y hormona Lu1:einizante (LII) l.para rron¡mer (8) una mujer-

Por su"-era menop&usica si tenia ,como minimo 9 meseS de amenorrea.

parte Wallace(18) y 0~ro8, tratando de determinar la probabilidad de

que una mujer de acuerdo al incremento en la duraci6n de SU per!odo-

de amenorrea fuera menop'usica, encontraron que: "par.a" un interva-

lo de tiempo dado de -ame"norrea la probabilidad de qu~ la menopausia-4

ocurriera aumentaba con la edad 11 asi encontr6 que para un per!odo -
de amenOrrea de 6 meses 8e pddr1a predecir que a510 el 45 por ciento,

de las mujeres de,~6 a ~9 anos, eran menop&usiaas y que en las que t~

7
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vieran 53 ~os o mas la probabilidad de ser menopáusicas aumentaDa -

a un 70 por 100. Así mismo cuando una paciente tenía 360 días o mas

de amenorrea yetenía entre 4S Y 49 an- os, la b b .l
.pro a ~ ~dad de ser meno

páusica era de 89.5 Por 100 Y que aumentaba 95 5a . por 100 si su edad

era igualo mayor de 53 años (18).

Para confirmar el diagnóstico de menopausia algunos -

autores como Metcalf y otros (12) , han establecl
.
do y difeI'enciado a-

las mujeres en premenopáusicas y Perimenopa'usl
.cas, de acuerdo a es tu

dios hormonales de las mismas. Indican que una mujer era menopáusi~

ea si tenía uno o mas - d'" anos ~
amenorrea, en asociación con niveles e

levados de gonadotropinas hipofisiarias y excreción invariablemente-

baja de estrógenos.

Otros han indicado el uso de los índices de maduraci6n

en frotis vaginales Para confi rmar 1 d
. ,

e ~agnostico, sin embargo debe-

recordarse que no todas la mUJoeres ' .
.posmenqpauslcas son hipoestrogéni

c~s (20).

Fi si olo.':!f a.

Se ha calculado que hay aproximadamer.te 500,000 ooci-

tos disponibles en J.¿:¡ menarquia .y que con cada Clelo menstl"ual I-¡'~u-

tilizan un ~ierto número de lQS .
mlmnos con su eohorte de folículos y

f:inalmente hay una P' f-l'dida total de los folfculos resulte.ndr.) en una-

desaparic.::tr:gradual de los estrógenos . Antes sin emba1g0, hay una-

pérdi da total d
.

e prog~sterona pues al ir enveje6lendo el ovario sue-

le proollcolrf;e l"anovu ac::;nn y el resultado es unel .c::stimulá~ión estrogé

niea sin opnsici6 -
. .

-
n que !"~).g.lTlahíp'o->.1'p]é::Isia del endometrio 'y.free'..Jen+

tes hemor' . .
rag~as lrregulares. Ante un ovario posrnenopáusico que pue-

de carecer canpletamente de ífol culos, que son los que normalmente ~

8
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secretan hormonas esteroides, debe recordarse que muchas mujeres ---

no están totalmente desprovistas de estrógenos pues el estroma ová -

rico puede estar convertido en células del tipo teca, con capacidad-

de esteroidogénésis. Esta l~amada " hipertecosis 11puede existir en-

cierto grado hasta la tercera parte de todas las mujeres que enveje-

cen. Al parecer ese esteroide producido por el ovario posmenopáu~ico

puede ser muy bien un andrógeno, que se convierte en estrogéno en 0-

tras partes del cuerpo (3,7,9,11,12,13,16,17,20,21).

Interesa señalar que la mujer es el único animal in -

capáz de reproducirse hasta la muerte. En muchos paises desarrolla -

dos como los Estados Unidos de Nortearnérica, la duración media de la

vida de la mujer es actualmente de 75 años. De esto se deduce que

hay un periodo de tiempo bastante largo durante elcual la mujer ha -

de seguir viviendo sin ninguna función ovárica.apreciable (11,13). -

Existen algunos autores como Jonea y JoneS (11) y Novak (13) que

consideran que el punto de vista'acerca de la menopausia ha cambiado

radicalmente y que incluso algunos autores consideran a la menopausia

como un posible estado patológico en lugar de fisio16gico
y co~entan

su prevención terapéutica más que el alivio de los sfntomas. Agregan

además que este cambio de punto de vista ha surgido en gran parte a-

través del trabajo experimental en curso sobre el papel de 108 es

trógenos en la enfermedad de las coronarías y en la arteriosclerosis.

Patop;enia.

Veamo~ ahora algunos aspec"tos de la patogenia de la -

menopausia. La menopausia, cesaci6n de la menstruaci6n, se debe in -

dudableme~te a la falta de la función del ovario, y aunque nO se sa-

be cuales factores especifico s inici~n los bochornos, se ha compro -
9



bado que la ~upresi6n de estr6genos es uno de los principales (7,9-

11,13,14) ,

Muchos autores estan convencidos de que no es el va-

lor bajo de estrógenos per se sino ia resultante de FSH elevado 1a-l:

causa de la inestabilidad vasomotora (7,12,11,13,20,21). Greenblatt

sin embargo, sugiere que todo esto depende de un hipotálamo sumamen-

te alterado como resultado de la supresión de estr6genos. En todo -

caso si bien la:;supresión de la menstruación suele considerarse co-

mo sinónimo de ausencia completa de funci6n, hoy sabemos que esto -

en general nO es cierto (3,7,11,12,13,20,21), Persiste una actividad

esteroidea en la mayor parte de mujeres por lo menos durante unoS -

diez años más (11,13) o 5 años según Williams (20),

Según los estudios de Masukawa (11) la atrofia grave

de-l frotis vaginal en la menopausia, como se mencionó antes, ,sólo se

observa en el 25 por 100 de las pacientes dentro de un periÓdo de 10

años de posmenopausia, y sólo en el 37 por 100 de los casos después

de 10 años. El 30 por 100 de las mujeres menopausicas siguen mostra~

do frotis estrogénicos durante 10 aftos aproximadamente después de

la menopausia (3,11,13), y la eliminación urinaria de estr6genos se

mantiene en niveles compatibl~s con los que Be encuentran al princi-

pi~ de la fase folicular del ciclo. Se ha discutido la fuente de

éstos estr6genos residuales. Grodin y colaboradores calcu lan que

toda la estrona en mujeres menopausicas proviene de la conver~ión

periféricade la androstenodiona (ADD), que a su v~~ tiene origen su-

prarrenal. Parece pues, que si bien las mujeres menopausicas tienen

un medio estr6geno menosconcentrado que durante los af'íos-menstruales

no es muy bajo ni nulo (11,13).

A medida que disminuyen ~Oi estrógenos aumenta ia

10

l

,
de las gonodotro pinas hipofisiarias, tratando de estimular

secrecion

la f~nción ovárica debilitada. La FSH parece aumentar antes que la
-

LH, confirmando la teoria moduladora que tiene la función de FSH pa-

ra el desarrollo de los folículos. Este nivel elevado de la gonatro-

. durante el resto de la vida de la paciente (11,12,13,-pina pers~ste

19, 20,21).
,

Sintomatología,

Antes de exponer la sintomatología de la menopausia -

eS necesario comprender que sólo del 10 al 25 por 100 de las mujeres

menopáusicas tienen algún sintoma ~o bastante grave para 11evarlas a

consultar al médico. El otro 75 por 100 simplemente dejan de menS

truar y su vida continua como antes,- sin alterarse1e la salud ni el-

bienestar (11,13,21).

Los s1ntomas ag~dos de Ja menopausia son más dramati-

cos en una paciente de 30 a 35 aftosque ha sufrido una ooforectomía

bilatera 1 (7).

Usualmente los peri6dos normales se vuelven más y

más espaciados uno del otro, viniendo a intervalos de dos a cuatro

meses o más, si bien un ciclo regular puede detenerse abruptamente -

(19) y esto podr1a dupar uno o dos afios(11,13).

La menopausia es una época de cambios físicos y psi
-

cOlógicos. Entre los primeros ya mencionamos la irregularidad mens
-

trual. Existen otros como la inestabilidad vasomotora (bochornos u
-

I

oleadas de calor) t atrofia de tejidos estr6genos dependientes, prin-

cipalmente atrofia vaginal y osteopor~si8, siendo ésta última para -

I algunos cornoWorley (21) uno de losmayoresriesgospara la salud4e

I 1 ad d calor, sin duda son molestas, embarazosas
-,-

la mujer. Las o e a~ e

L
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y con cier~o grado de incapacidad. Sin embargo, Son usualmente con- . d~ despertarse por la noche por las oleadas de ca-7 por la existencla ~

troladas lo suficientemente bien por varios regímenes estrogénicos- do""'esProfusos frecuentementeacompañantes
(21).

lar Y su ...-

56,10 o en combinación y si no son tratadas, son raramente persistet
Existen además algunos s!ntomas psicol6gicos que ocu-

,"

tes más~l¡á de unoS pocos años después de ~a menopausia. Así mismo-
rren en la ~~ryopausia

y que están relacionados con la adap-taci6n s~

la atrofia genital Puede causar inconformidad considerable Y disfun- Cl ' t ""'e en una eta pa de la vida cuan-
cíal Y ambiental. El lma erío ocur...

ción sexual, pero la condición es rápidamente prevenible o tratable V ~~iedad de otros factores emociona ,
les son activos y pueden ~

do una C1.J.

po- Combinación de estrógenos Y continuando la actividad sexual --- . t d d P-es'< n Estos factores 1ncluyen la
.. producir un t1pO reac ivo e e.. ":'u.

." -

después de la menopausia. Los cambios osteoporóticos son, por otro- p_érdidade la feminidad", hijos que dejan el hogar, y la noción de--

lado , lo más severos y pueden causar la muerte (14,21). Entre otros . t P~ te-m ina~se". Una reacción a éste streSS poten-que lilavlda es a ..
..

sintomas estan las palpitaciones y la transpiraci6n, además de los ~I
solamente de su falta de experiencia sino --

cial es el resultado no ".....-
. ,

d 1 f ' d
.
1 d ra-~no pausia Ytranstornos urlnarlOS como aumento e a recuenCla y urgencia e a también, secuelas de la experiencia de su ma re con

micción (19). Entre los síntomas Psicol6gicos que acompañan a la me- contempo ~áneos. De tal forma que muchos
de la actitud de su esposo y ..-

nopausia estan: el nerviosismo, la ansiedad, la irritabilidad, la - . 16 Y los P-Oblema s resultantes han sido a-
de los síntomas pSlCO gicos ..

depresión, el insomnio y la fatiga. La ansiedad está caracterizada por tribuidos a cambios ambientales
y de presi6n social (21).

sensaci6n de aprehensi6n, incertidumbre y miedo y es manifestada en- Respecto a la edad de la menopausia existen verdaderas

la menopausia por la preocupación de su edad y de si misma; ~a irri- divergencias en cuanto al momento de aparecimiento en promedio. Vemos

tabilidad está reflejada en una acentuada respuesta anormal a cual-- por ejemplo para Worley, y otros, el promedio de la menopausia de 50

quier estimulo por leve e insignificante que sea. Los hallazgos de - camb'ado desde el siglo sexto de nuestra era(21).
afios de edad., no ha ....

depresión mental incluyen la incapacidad para tomar decisiones, a--
"

(1) en un estud io sobre la edad de la menopausia en.Amundsen y Dlers

patía o inquietud interna, retardo psicomotor, pérdida de la ltbido

y perdida de la reacci6n emocional. Adem~6 de estas manifestaciones

Europa medieval, establecieron quela edad promedio de la menopausia-

del siglo sexto al décimo quinto era con mucho de 50 afios. Por el --

psicol6gicas, las mujeres menopáusicas, pudieran tener una sensaci6p como F~ornmer (8), que piensan que la
contrarioexisten otros autores ...

de frustraci6ninterna, incapacidad de sentir y de funcionar como an- camb'ando desde el siglo paBad~. Es-edad de la menopausia ha estado ....

te mismo autor hace al resRecto una revisi6n de los promedi~s de e--

que -esumidoS asi es el siguiente .

<:,' en 1845-
dad según varios autores.. I

Y 38 por 100 de mujeres perimeno~usicas, respec~ivamente. Existen - d ' d ap--ecimiento de la menopausia fuéGuy, encontr6 que el prome lO e ~-

considerables contraversias si éstos s1nt'omas resultan" estrictamente
de 45 años, en un estudio de 400 mujeres; Tilt en ~8S3., encontr6 que,

del envejecimiento, deficiente de estr6genos o el efecto inc6modo -- estud
'
o de 284 mU J"eres; se encontr6 en

este era de 46.6 años, en un ....

te. (21).

El insomnio y la fatiga han sido reportados en el 46

12
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1957 por Awpn, que el promedio era de 48 años en un estudio de 107-

mujeres normales; en 1960 BenJ'amin
.
d '

,
, ln lCO que el promedio era de -

5°..3-años en un estudio hecho en 1000

en" 1964

50 años

mujeres blancas de Sur Africa.
,

el mismo Frornmer encontró que el promedio de edad era de
-

en la Gran Bretaña, lo que se
,
gún él re presentaba un aumento

de Cerca de 4 - danos esde la mitad del siglo pasado. Por su lado No-

vak (11), creía que entre las mujeres de los Estados Unid os de Nort~

américa el promedio de edad para la menopausia era aproximadamente
-

de 48 años , m'entras que la d
"

. uraClon del climater; o... era del orden de

cuatro años, entre 46 50Y años. Actualmente muchos ' 6glnec logos es--

tan impresionados por la frecuencia con la cual pueden persistir ---

menstruaciones aparentemente regulares hasta la mitad de la quinta ~

-. decada de la vida(ll ,13).

En contraste .con e6ta.d~scordancia, la mayoría de ---
ginecólogos estan de acuerdo en el descenso gradual que ha tenido el

aparecirniento de 1
.

a pr~rnera menstruación, la rnenarquia. Algunos corno

Treloar (17) han indicado de acuerdo a sus es'tudios que el descenso

de la menarqu!a ha sido de más o menos 3 04 me Ses por década. Por e':"

jernplo en la Gran Bretafia ha descendi do de 15.5 años en 1855 a más -

o menos 13.1 afios en 1951 (8).

Este descenso se ha atribuido a var ' os... factores entre

los cuales los .
princ~pa1es son el me J'oram'ento... de la nutrici6n, el -

mejoramiento de las condiciones del medio Y sin duda han de interve-

nir algunas eo d '
'nsi erac~ones genéticas (8,11,13,11).

En nuestro medio esta 1
.6re ac~ n parece ser verdadera -

en vista de la asociaci6n encontrada en un estud'o sobre 1... os ciclos-

sexuales y menarqu1a en poblaciones del área rural y cap~ta1ina, en-

I

de aparecimiento de la menarquía-

I

urbana que en el área rural (15).

la que se menciona que el promedio

es al parecer m's antes en el área
14

En este estudio se determinó -también que el promedio de aparecirniento

de la primera rnenstruaci6n era de 13 años, qua concuerda con otros e~

tudios en 105 que se ha determinado que la edad de la menarquia osci-

la entre 13 Y 13.6 años (1,8,11,13,17). Algunos autores, Frommer en~-

tre ellos, cree que estos factores que modifican el aparecimiento de-

la menarqu1a, también pudieran aumentar el promedio de la edad de ~p~

r>ecimiento de la menopausia.

Existen también otras situaciones importantes en rela-

ción a la edad de la menopausia.

por ejemplo no es poco frecuente que una paciente de -

45 a 50 años de edad, perimenopausica haga la siguiente pregunta: ¿P2

dria ovular todav1a? y/o ¿ soy capaz de quedar embarazada? Al respe~

to citar€ un editorial publicado por la revista Lancet en 1979

(9) --

que indica:" esta cuesti6n, preguntada por muchas mujeres perimenopá~

sicas' merece una honrada Y
correcta respuesta. Desafortunadamente ---

nuestro presente estado de ignorancia es tal que solamente una caute-

losa respuesta puede ser dada. Las dos preguntas no necesitan la mis-

ma contestaci6n. La ovulaci6n generalmente, se vuelve menOS frecuente

en una mujer perimenop~usica.; Sin embargo, los ciclos menstruales pu!!.

den variar considerablemente en mujeres que se aproximan a la menopa~

sia. En un estudio de 139 mujeres de Nueva Zelandia de 40 a 55 afiOB -
de edad, ahora sugieren que la incidencia de ovulaci6n está relacion~

da má 8 de cerca con la regularidad de la menstruaciÓn

que con la edad

de la paaiente. En aquellas mujeres quienes reportaron nO tener cam--

bio en su frecuencia
menstrual, 95 por 100 ovularon en cada ciclo, --

mientras que aquellas' con una historia reciente de oligomenorrea s6l!

mente el 34 por 100 ovularon
constantemente. El aumento de la duraci6

del ciclo fué asociado con una disminución de
---------------------
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la incidencia de ovulaci6n ( .as~ también Wallace 18) N b, . o o st ante, J

la evidencia laparoscópica de ovulaci6n es

en mujeres de más de 50 años de

al parecer no infrecuente

edad.y los fol~culos primordiales --
con aparentes aoeitas n 1arma es han sido observados en los ovarios -

de mujeres viejas. El emb arazo, sin embargo, es raro. En Estados

dos, posteriores embarazos depués de los

raros. Otros factores de

Uní

52 afios son extremadamente

la ovulaci6n probab lemente afec tan
.

la capa-

c~dad de concebir de las'mUJeres perimenopáusicas. Han sido

que la fertilidad

sugerida

reducida de las mujeres vie J'as es debido a un a

to en la incidencia de

ume!!.

cortas e inadecuadas fa se luteínica. Sin em--

bargo, no dismi nuyo' 1a cantidad d e pregnandiol en muj eres' .

ciclos

v~eJas COn

regulares de 21 a 35 días. Trastornos en el transporte del ó

vulo y retraso en 1 .

a ~mplantaci6n son otros factores

1

posiJ:?les que ex-
pican la infertilidad de las muj eres viej as.

Por otro lado, si su fertilidad es sobre estimada, --
ella puede tener u b .

n em arazo indeseado, a una edad cU~ndo los

asociados con

riesgos

el ern.barzoestán aumentados.

contracepci6n al' 1 t b
.,

a am 2en aumentan con la

ticonceptivos

Además los riesgos de la-

edad, y otros métodos an-

no estan ausentes de complicaciones . Una futura consi-

el méd ico e s si la amenorrea secundaria de la paciente

hay alguna otra explicación ta 1 como un em

pildora o hiperprolactinemia
I -

o cualquier otro

deración para
,

es debida ala menopausia o

barazo, amenorrea post-

trastorno endócrino.

Finalmente sugiere que' "1

implican

. as menstruaciones regulares

regulares ovulaciones

te . No obtante, la concepción es rara despues de los 50

madamente rara despue's

años y extr~

de los 5" añ
. .

- os. MUJeres de menos de 50

de edad quienes
años-

independientes de la edad de la paci~

tienen amenorrea de más

16
de un año de duración (al--

.

~
gunos podrían decir 2 años) eS muy raro que ovulen subs~

Icuentemente. Si se requiere información
confirmatoria, pruebas hormo

naleS deberán efectuarse. Alternativas diagnósticas podrfan ser con-

sideradas en mujeres de menos.de 45 años que se presenta con ameno--

~rea secundaria. Asi , si se encuentran valores persistentemente al~

de FSH, estos sugieren fallo ovárico primario (al menos al mo--top

mento del exámen) e indican que otraS investigaciones son frecuente-

mente improductivas. Si los niveles de FSH no estan elevados, enton-

ces otras explicaciones
pudieran ser buscadas Y deben ser considera-

das las mediciones de prolactina en plasma".

Otra cuestión eS el hecho de que algunos autores han-

asociado el comienzo de la menarquia con el aparecimiento de la meno

pausia, en el sentido de que: " a más temprana edad de aparecimiento

de la menarqula, más tarde. aparecerá la menopausia"
(1,5 ,11,13). En-

contraste otroS autores
(11,13,17) también indican que los datos

xistentes no son suficientes para afirmar tal cuestión. Trelaar

(¡7)

indica aún más que
11 la edad de la menarquía, no esta asociado con -

la edad de la menopausia,
y además son independientes.Menciona que ;1

por otro lado, la diferencia entre la edad de la menarquía

y la edad

de la menopausia representan la duración máxima del período de l'epr2..

ductividad potencial Y que esto nO estaba influenciado por la edad de

la menarquía, pero que su relaci6n con la edad de la menopausia era-

I

realmente importante
y dependiente de €sta.

Otra de las,situac).ones eS la siguiente:según Soberon

y otros (16) menciona que recientemente ha aumentado el interés de la

relación entre la paridad con la edad de la menopausia. Con el uso -

extenso de esteroides C9ntra la concepci6n, hao sido expresados (por-

las personas relacionadas con loS dogma~ básicos de la fisiología -~

mamffer.3:-)un nueva concepto que el reposo ovárico pl'olangado, induci-
17
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do por agefttes puede resultar en una n inusual preservación 11 de 101

fol-Ículos, resultando en la posposici6n de la edad esperada de la -,

m~~opausia. Un momento de reflexión puede hacer aparente la improba.

bilidad de esta ~upueBta fuente d~ la juventud. De varios cientos dt

miles de 6vulos presentes al nacimiento, sólamente unos pocos cient~

estan perdidos por la ovulación propiamente dicha. La1.esaparici6n ..

del resto es debido a atresia y no hay evidencia que sugiera que un

estado hipogonactotrópico afectará la tasa temporal de atresia. Hay,..

además, la suposición impl!cita que la menopausia es causada simple-

mente por el agotamiento de fol!culos disponibles. Esta puede ser --

una de las más razonables hip6tesis ofrecidas para explicar este fe-

n6meno, pero esto no,~ignifica que sea la única caUSa. Para compli
-

car aún más esta situación, ha sido sugerido que las grandes multípa~

r~s, cuyos ovarios son anovulatorios por una proporci6n de tiempo --
substancial de sus anos reproductivos, pUdiera proporcionar análoga

situación, donde se pueda investigar éste problema, al mismo tiempo-

que en paciente que consumen agentes esteroides contra la concepciónUt

Este mismo autor realiz6 un estudio al respecto en la

ciudad de México en el afio 1966 y concluyó que la edad de la menopau~1

sia no pudo ser relacionada cOn la paridad en forma estad!sticamente

significativa. Además investingando si la. dieta tenta algún efecto
'"

sobre la edad de aparecimiento de la menopausia pudieron concluir
-

que en los dos grupos que hab!an estudiado, uno de clientela privada

o',y otro de clientela que se trata en in8tituciones.d~ servicio público,

el Primero de elloB tenia un ingreso del 10 por 100 mayar en la canti~

dad -de prote!nas- que -~l--Begundo. El consumo de calorías fué muy simi-

br,

Por Bu parte Ernster y Petrakis (6) comentan que: "en

18

asociación entre la menstruaci6n Y las
vista de la bien documentada

á d mama Y dada la evidencia
í ' reproductivas Y el c neer ecaracter st~cas

asi como el cáncer de 0-,
el ries go de cáncer de mama,que sug1ere que

afi de la actividad ovirica,
vario, está relacionado con ,el total de os

,< d IoS eventos hormonales (edad-

"
nvesti gamos la asociac~un enosotros

d' b zo y paridad) en la
de la menarquía, edad del pri~er y lt~mo em ara

sia Dada la amplia noción-o
vida temprana Y en la edad de la menopau . .

í stá relacionada con el estado nutr1-que el momento de la menarqu a e

hec ho que la nutrición está relacionada con el estadocional y con el

es también interesante conocer si el momento de apa-socioeconómico,

relacionado con el estado socioecon~
recimiento de la menopausia "está

mico.

El análisis fué hecho en mujeres blancas, mayores o
-

d
. s se les hab!a diagnósticado que no-

iguales a 55 afios de eda qu~ene .

quienes la menopausia había ocurrido nat~tenían cáncer de mama Y en

ralmente (334 casOS ).

d de la menarqu1a y 1a-
Ellos encontraron que: la eda

b relaci6n con la meno-
'-ltimo embarazo no mostra anedad del primer y u

6m'
t to la paridad como el estado socioecon ~cOpausia natural, pero an

la edad de la menopausia. Mujeres nu11paras ~estan relacionados con

alto Parecen ten,er la menopausia
ingreso económicomujeres con un

j Paridas o mujeres con b~jo estado--
2 o 3 afios más tarde que mu ereS

,
s paridas no encontrar os relación-socioecon6mico( entrelas mUJere, .

edad de la menopausia). Nuestros halla:
entre el número de nif\o~ la

d n el trabajo de -estado socioecon6mico concuer an 00gos respecto al
1 ciudad de Mé

el. cual 108 pacientes privados de aSoberon (16 ), en
!qUb en 108 pacientes 01
,

-
edad de menopausia mayorxico tuvieron una

s.ignificativo, enoontramo

Pero nO estadísticamentenicos, y similar,

mujeres de bajos ingresos econ~icos en uque la menopausia joven en
19
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estudio en mujeres norteamericanas durante 1960 al 62, Nuestros re sul~

~adOs no confirman la posible asociaci6n entre el número de hijos y

la ~dad de la menopausia aparente e tI'n re os pac~entes pri~ados en la

ciudad de México y SOn contrarios a los estudios norteamericanos que

muestran unaedad ligeramente baJ"a (de nuevo no estadísticamente sig-

nificativa) de menopausia entre mujeres nulíparas comparadas con las

mujeres paridas. Al parecer el momento de la menopausia es indepen--

diente de los eventos reproductivo5 que han .s
'do~ identificadoscomo-

factoreS de riesgo para el
~cancer de mama, con posible excepci6n de

la nuliparidad, pero puede estar relacionado con el estado socioeco-

n6mico el cual conocemos estar positivamente asociado con el riesgo-

de cáncer de mama.

Whyshak (22), investigando las tasa s de embarazos ge-

melares entre mujeres al final de su vida reproductiva y su relaci-6n

con la edad de 1
.

a menopaus1a encontró que las mujeres, quienes habian

tenido gemelos d d fe i erente sexo o eran multiparas (dos o más nifios)

tenían me o
.

n paus1a natural más tem prana, que aquellas que habian te-

nido gemelos del mismo sexo Y mU J'eres con un Ú 'n~co hijo. Sefialaba --

además que en su estudio nO se encontró relación de que altas tasas

de embarazos gem l d" ~
e ares ~Z1g0tos despues de los 39 afios estuviera

relacionado con la pr,olongaci6n de 1 da e ad de la menopausia.

Casagrande, en 1979 (4), investigó-la influencia de -

la fertilidad 1y e uso de anticonceptivos orales como factores de --

riesgo del cáncer ovárico. Dos grupos fuero n
,'.

estudiados, uno con

c~ncer de ovario de menOS de 50 afios de edad y otro eran controles
-

que eran casadas. El riesgo disminu yó con el aumento de embarazos a-

término eo 1 úm
~

, n e n era elevado de embarazos incompletos y con el --

uso de anticonce ptivos 1ora es. Estos tres factores pueden ser amal--

20
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gamados en un indice simple de protección (el tiempo protegido) ---

por considerar a todos elloscomo períodos de anovulación. El comple-

mento del tiempo protegido a saber, la edad ovulatoria, o sea el pe-

riada entre la menarquía
y el diagnóstico de cáncer ovárico

(o de l~

cesación de la menstruación) menoS el período protegido, fué fuerte-

mente relacionado al riesgo del cáncer del ovario.

Por su parte Beral Y otros, menciona que:
lila edad --

estandarizada de tasa de mortalidad para el cáncer ovárico en Ingla-

terra Y Gales ha aumentado más de dos veceS desde 1931 para converti~

se en la cuarta causa más común de muerte en mujerea después del cán-

cer de mama, pulmón Y
tracto- gastrointestinal.

La etiologia del cáncer ovarico es pobremente entend~

da pero las mujeres con historia
reproductiva parece estár relacion~

da con su riesgo de cáncer ovarico. Estudios

retrospectivOs han mos~

trado que las mujeres con cáncer ovárico han tenida pocos embarazoS Y

pocos niños nacidos vivos que aquellas mujeres de edad comparable Y

similar estado material en la poblaci6n general. Por otro lado, mu--

chas mujeres sin hijos tienen un especial riesgo para desarrollar---

cáncer del ovario
y el riesgo disminuye

progresivamente con el aume~

to de la paridad. Los hallazgos
sugierenque el embarazo o algun com~

ponente del proceso del parto proteje directamente

contra el cáncer-

del ovario".

Cramer y otroS (51, investigado,a,a re-laci6n de las --

infecciones por el virus. de las paperas, la menarqu1a, la menopausia

y el cáncer del ovario"
encontraron que: de los dos grupOS estudio,-

unO con cáncer del ovario
y el otro sin él, como grupO control, cua~

do ten1an historia positiva de infección
por parotiditis, se obse~v~

una correlaci6n
inversa entre la men~quia

y la menopausia (a mayor-

21
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edad de la m~arquía, menor la edad de aparecim'ento de la menopausia

-~-

Existen grandes cteivergencias en cuanto al tratamien-

viceversa!. La correlación fué más fuerte, en los to de substitución de estrógenos en pacientes menopáusicas. Algunos-sujetos con cá.n-

consideran que no debe darse terapéutica substitutiva, otros sugie--

y

cer
,~e ovarioquienes además eran nulípa-as, Po- 1L- L o tanto especularon

que el virus de la parotiditis
Puede Se~ d 'L un eterrn2nante en la epoca

reproductiva y por lo tanto es una causa potenc
'al d d '... e eplecion de H

aoeitas, aumentando el riesgo del cáncer ovárico.

Finalmente, Joly y otros (10), encontraron similares-
resultados, en el sentido de que el cáncer del ovario aumentaba COn-

el promedio baJ"o del número de bem arazos, una edad tardía al primer

embarazo, un gran intervalo de tiempo t 1
.en re e pr~mer matrimonio y

-
la primera concepción y un aumento en 1 f 'a recuenc~a de embarazos que

terminaron en aborto.

Tratamiento de la menopausia.

Mencionaba más arrib a que segu'n 1a gunos autores en los
paises desarrollados como 106 E

t d 's a os Un~d08, el promedio de la espec-

tativa de vida era bastante alto, para "ese pa!s de 7~ años. Esto indi-

car!a que las mU J'eres de s d de a e a , tengan que vivir más o menos un
-

tercio de su vida con 1 f '6 "a unc~ n ovar~ca reducida, cuando la edad de

la menopausia es a los 50
aftos de d d E úme a. ste n era de años es real-

mente largo sobre todo cuando uno
d 'consi era que eX1Sten algunas muj~

res de. edad JOven e h d ' Ú' qu an si o castradas qU1r rgicamente o cuando
--

ellas han tenido fallo ovárico
'prematuro. S1 bien Se ha estimado que

el 85 por 100 de todas las posmenoPáusicas en lo~.~stados Unidos

--
tienen algun síntoma de d f '"

~e 1C1encla de estrogenos y que el 50 al 60

por 100 pueden beneficiarse de la administraci6n de reemplazo de es-

tr6genos, s61amente del la al 25 por 100 sé presentarán ellas mlsmas

para una evaluaci6n médica en relaci6n al climaterio (21).

22
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rentratamiento temporal y una ~inor.ía preconiza tratamiento prolong~

do por toda la vida y aún más, hay algunos que sugieren que la tera-

péutica ciclica conservando la menstruación, debiera continuarse --

hasta la muerte. Tampoco se han puesto de acuerdo en las indicaciones

de la terapia, las dosis de los medicamentos y la duración de la te-

rapia.

Por otro lado, de la misma manera que parece injusti-

ficado y afisiológico administrar estrógenos a las mujeres normales-

en edad de menopausia, parece lógico y fisiológico administrar les a-

las pacientes que sufre~enopausia prematura, artificial o espontá--

nea. Esto tiene particular importancia dada la tendencia a la osteo-

porosis en tales personas (11,13),

El tratamiento requiere sentido común, simpatía y pa-

ciencia, pero sólo estos son insuficientes en la mayor.ía de las muj~

res, Sedantes y tranquilizantes tienen un lugar limitado, pero los -

estrógenos ayudan en gran manera (21). Se dispone al momento de tres

tipos de estrógenos: 1) Fisio16gicos- estriol,estradiol, estrona;

2) Estr6geno natural conjugado- estrona, equilina, equilinina; 3) --

Estr6genos sintéticos- etinilestradiol, mestranol, dietilestilbestrol

(11,14) ,

En todo caso, lo más importante entonces debiera ser

el individualizar cada caso, Jones y Jones y Novak, están de acuerdo

en tratar los casos que en realidad sea necesar~o hacepl.9 (11,13,14),

I indicando que los que req~ier8n tratamiento serían los siguientes:

bochornos suficientemente intensos para causar verdadera molestia; ~

23
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sudores e l¡r'tnsornrrio resultantes, con bochor nos O
.

Sln ellos; dispaure.

nia, síntoma tardío generalmente de p endie nte de vaginitis senil y -.

co~stricción y osteoporosis sintomática.

En cuanto al tratamiento hormo nal, el f'n perseguido

por una buena terapéutica es controlar los síntomas lo antes posibl~

con las ddsis menoreS
. .y 5uprlmlr el tratamiento tan pronto como se .

pueda (7,11,13,19).

24

MATERIAL Y METODOS

Para este estudio se tom6 una muestra de 128 mujeres-

postmenopáusicas entre las pacientes que 'asistieron durante los me--

sea de may'o"'s' julio del presente aftaa la consulta externa del depa~

tamen..".o de ginecología de los hospitales General San Juan de Dios e-

Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, no habiendo motivo espe-

cial para usar estos dos hospitales, m~s que obtener el mayor número

pos ible de casOS.
Cada uno de los casos se seleccion6 de acuerdo a-

loS criterios ya expuestos en la parte de análisis
y definici6n del-

problema. P~ lo tanto las conclusiones a Que se llegaron en este -

trabajo no pueden generalizarse para toda la poblaci6n de mujeres --

del pais. Para obtener la muestra, diariamente se interrogaba a to-

da paciente que tuviera 35 afios o más de edad
y se seleccionaba s610

I

I

I

a aquella paciente que reuniera los requisitos seftalados.
Todos los

interrogatorios fueron hechos p~ el investigador personalmente. El-

instrumento de medici6n de las variables, un cuestionario (ver apen-

dice), conten1a únicamente 6 ~eguntas de tipo directo para las par-

ticipantes, por lo que se esperaba que dieran respuestas rs.j>idasY -

seguras. En esto se tuvo especial cuidádo y aquella paciente que d~

dara de la fecha exácta, en afios, de la primera
y (iltima menatruaci6n

era descartada.

Respecto a la variable paridad, esta inicialmente in-

cluia el número de embarazos a t'rmino
y el ,número de abortos, sin ~

bargo, al preguntar a las pacientes sobre este aspecto, muphos eran-.'

dudosos, por lo que se decidi6 trabajar ~nicamente con embara~08 a -

término. Estos fueron dividas en treS grupos así:

-gr~po de pequeña paridad
e 0-2 em~razos

-grupO de mediana paridad = 3-7 embarazoS
25
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-grupo de alta paridad
= 8-15 embarazos

Se dividió en esta forma porque se quer1a demostrar la influencia de

ia paridad sobre la edad de aparecimiento de la menopausia. Por 0--

tro.-lado el número de casos con paridad cero es muy pequeño.

Definición de las variables.
Var1abr.;--

1- Edad de la menarquía.

2- Edad de la menopausia

3- Paridad

--

Definición operacional

Edad de la paciente desde su
nacimiento hasta la fecha de
su primera hemorragia ---
menstrual (sangrado eviden
te). -

Edad de la paciente calcu
lada desde su nacimiento=
a la fecha de la última -
hemorragia menstrual,siern
pre que tenga por lo menos
6 meses de amenorrea.

Estado de concepci6n ter-
minado en parto o aborto.
Para el primer caso, nací
do vivo o muerto pero coñ
siderado viable. Para el=-
segundo caso .si hubiese -
tenido menos de 28 semanas
de edad gestacional.

26

Escala.

años

años

número.

l

[ip6tesis.

1. - liLa edad de aparecimiento de la menopausia es in

dependiente de la edad de aparecimiento de la menarquía ".

2.- 11Mientras mayor sea la paridad de una mujer, --

mAs tard.í.a aparecer~ la menopausia ".

27
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En este cuadro Se muestran las eda de s d 1e a menar--~t

quia (X) en el eje horizontal y las edades de la menopausia en el e{

je vérti cal (y). Se señala en el lado opuesto a esos datos las f"'
\

.,

cuencias respectivas. La duraci6n de' la vida menstrual eZ), es de,

cir la diferencia entre la menopausia. y la menarquía, se representa

en el cuadro menor adjunto. Las frecuencias de este segundo cuadro

estan representados por la suma de las frecuencias que se señalan -
por las li.neas diagonales discontinuas.

En este estudio y según este cuadro 1, la edad de la
I

menarquia osciló entre los 11 y 18 años, con un promedio de 13 .97 ~

ños y una desviación estandard de 1.48 años. El mayor número de ea

50S (43) correspondió a la edad de 14 años para ser un 33.6 por 100
..

del total. Vemos también que después de los 15 años, únicamente se

presentaron 18 casos (14 por 100).

Al respecto de la menopausia vemos que: la menor e-

dad fue de 35 y la mayor de 56. El promedio de edad de aparecimie~

to de la menopausia fue de 46.88 años con una desviaci6n standard -
de 4.52 afios. Llama la atención que los valores más b~jos de edad

de menopausia (35 y 36) son únicamente 2 casos.. Vemos además que-

solamente 26 pacientes (20 por 100) tuvieron su menopausia después-

de los 50 afi06 de edad.

En cuanto .a la vida menstrual, su prOmedio fue de --
33.21 af'io6,oon una desviaci6n staooard de 4.73 años. para un valor -

máxi~ de 43 y un m1nimo de 21 afios.
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Gráfica No. 1.

Relación entre la menarquía y la menopausia de 128
mujeres posmenopáusicas, expresada en años. Con--
sulta externa, hospitales General San Juan de Dios
e Instituto Guatemalteco de Seguridad Social.1984.

.,
...,.
._o.

i
1..(

i .-. ~.- t... j
.~. I

..L ~l.- F
1 13 141

Edad de la Menarqu1a, X
Fuente: boleta de recolección de
datos.

.Esta gráfica construida en base al cuadro 1, nos --

demuestra una dispersión acentuada de los valores de la relación -
entre la menarqu1a y la menopausia.

Al calcular el coeficiente de correlaci6n este es -

igual a +0.15.

Los puntajes aparecen directamente sobre cada edad-

dado que se manejaron cantidades enteras únicamente.

En la gráfica 1 A, se muestran los ~ismos resultados

pero tomando únicamente los promedios de edad de menopausia, para c~

da ed~d de la menarqu1a. 31



~¡ ~,fí ~~~~:;:"
~ii ~!;

'"

,~f':;, ~:!,~
,i"!!"~

:;~',~,
¡~l: ,:,:

. :,,,:$
, ':L.. - :~IiIiiJ!i\!,j:g' !!... .:!!!i!'. m!lL ," .. .. ¡:2¡:

i - :t~Hgiiffl¡~ ;.- ,- ".,... ~." ;... A!F:gg ..- ti un ::;j EH:~

::..a .! I ".. :;:!:: 1
J .. g:: ;;! ;::" "n¡; ¡;..;:I!:~;1m"

1:;1,""..
".,

1......

1"
: fffi~~;H

::~ r:.r
¡:¡~t:,;fSJ:W:

~~~.
1:1: ii":; W

.~I~~'
."

~¡~~.~.--

4'~"'"
".- .
:Rf
- -... t::11
~ 11.,

..
,

."

-~

,
"'

¡¡g . -..

, ..
"

~-

.

mi:
+"

-_o :.1:1 o,.

.. i: _. .' ...:. 1n::' ~ :::-"
lb

.."1:;: ~g ... .. ~H~t..J t.:
... ;~ngg

¡::~J;i!:fE ._,- !.;:;~:' 2F H;: :i! !~:Jii.ti.~g¡~§i ..t ..

,~ ¡~~:~,~
~ ~ :,,'

,;ti
:¡~:;~i~:~ ~~t~ ;~:

~::I'~r~
= ~:¡ ;~:.~ t~~~~.. ;~It

:', ~:i';:;'::~.~~~:: :;'i~~[i':' ~~,
',~ l'

~i~¡:~T~"~:-I~;~;-;
-

~,..

1=¡-'~ .. ...t' P. 1?

."
J; i.. ~- n;. -. 1,'., ¡#

J! t -. -.HE ... r.1 11 ].1::'

.

-

.. _. - ..
~ ii: f

.. .í .. r i
11: ~:. :~f

i! ..m : t. ..

:.t¡::-

"'

.. ,..
".

¡'!i:
, .."
"". i...

!

rn: ;rl?

t
'

t¡¡ ¡..
.. ,

.
j , , ,.,.

t ~
'i

,
t 1,i1" ,.' im~J'jn 4¡

.

~;1-:.; ~ ~!;i;:!h f 11: . 'f:-:::.ffiffh
t :;¡: ~EHtr. '%~'-:><"'"~ W

,111,.
ir . :~r ¡t I

! 1m" ;u ili1 ~I
¡ .

1! .'fui' .:
-::l:k:! "..( t1.:!lli"J::

,1;1 jl

, ..

lO'

Gráfica No. 2.
~elación entre la menarquía y la vida menstrual de.128
pacientes postmenopausicas,expresada en años, Que a--
sistieron a la consulta externa del departamento de gi
necolog1a los hospitales General San Juan de Dios e

-
Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, de mayo a-
,lulio,de 1984.
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Edad de la menarqu1a, X.
Fuente: Boleta de recolecci6n de
datos.

Esta gráfica, construida en base al cuadro 1, no

la gráfica 1.

muestra una dispersi6n de puntajes clara al igual que se observ

El cálculo del coeficiente de correlaci6n para

gráfica es de ~O.19 qu~ indicar1a una muy leve correlaci6n entr

edad de la menarqu1a ,y la duraci6n de la vida menstrual.

Los
-
p\mtaje s aparecen directamente sobre cada ,ed

ya que s~lo se usaron cantidades enteras.En la gráfica 2 A se IT

lo mismo,pero expresado en p~omedios.de vida menstrual para cae
33

de memarqu1a.
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Gráfica No. 3.

Relación entre~la menopausia y la vida menstrual de-
128 pacientes postmenopáusicas. Tiempo en años. Con
sulta externa, departamento de ginecolog1a. Hospital
General San ,Juan de Dios e Instituto Guatemalteco de
Seguridad Social. Mayo-Julio de 1984.
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El grado de correlación de esta gráfica es evidente,

mostrando claramente un patrón lineal positivo entre la edad de la-

El cálculo del coe-menopausia y la duraci6n de la vida mens~rual.

Esta gráfica esta é~nstruídaficiente de correlaci6n fue de +0.97.

en base al cuadro 1.

En la gráfica 3 A, se muestran los mismos resultados
l'

pero de acuerdo a 108 promedios de la vida menstrual para cada edad

de la menopausia. 35
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Promedio Promedio

Grufo_e:~rio f
MenopausÍé Amenorrea-
(años) (años)

35 - 40 1 39.0 1

41 - 45 4 40.8 9.5

46 - 50 22 43.4 4.9
..
51 - 55 31 46.8 9.7

56 - 60 34 40.8 8. O

61 - 65 14 46.4 15.2

66 - 70 15 46.2 20.9

71 - 75 4 44.25 37. O

76 - 80 3 41. 3 3 36 O

Total 128 I

--- - -
!

~..

,
El cuadro 2, noS muestra la relación entre la edad -

de la menopausia en años en contra de la paridad (únicamente embara

zos, a termino). Se hace una división de ésta última en baja (0-2
.-

embarazos), media (3-7 embarazos) y'alta (8 - 15 embara30s). Vemos

que el mayor número de casos se encuentran en el grupo de mediana pa

ridad (68 casos) para un porcentaje de 53. La paridad más alta es-

de 15 embarazos Y la menor es O (de la cual únicamente hay 5 casos,

3.9 por 100).

Vemos que se presentan los promedios ~e edad de~eno-

pausia para cada subgrupo y que presentan bastante variaci6n; hay -

subgrupos con paridades altas que tienen bajos promedios de edad de

~menopausia y paridades bajas con promedios de menopausia altos. A-

demás se muestran los promedios de edad de menopausia según sea de-

baja, media o alta paridad y sus respectivas desviaciones standard,

los cuales no difieren en gran medida

38
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~

Cuadro No. 3.
Relación entre la edad cronológica de 128 pacientes
postmenopáusicas al momento del estudio y el prome-
dio de edad de la menopausia, según grupo e~ario y-
promedio de amenorrea desde la última menstruación.
Hospital General San Juan de Dios e Instituto Guat~
malteco de Seguridad Social. Mayo-julio de 1984.

Fuente: Boleta de recolección de datos.

Este cuadro muestra que la menor edad fué de 40 afi06

(aunque el iD~erval0 sea de 3S a 40). Que el mayor porcentaje de -

pacientes ,67 por 100, están comprendidas entre las edades de 46 a-

60 años. Los promedios de edad de la menopausia son variab~es
y d~

penden básicamente del número de pacientes que entra en cada grupo-

etario . Además se muestra que el promedio de tiempo entre la edad

crono lógiC3: al momento de la investigaciión
y la menopausia fué dea

15.8 afios.
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os como Frommer (8), han mencionado que esta ha sufrido un ascen-
atr

desde 1845 cuando era de 45 años a 50 años en 1964. Este mismo -
50

En el presente estudio se encontr6 que la edad prome1 autor cree que asi como la menarquía ha sufrido un descenso substan-

de .la rnenarquía para una muestra de,128 pacientes postmenopáusical cial por los[a'ctoresantes m.encionados, la menopausia pudiera haber-

cuyas edades crono16gicas oscilaron entre los 40 aSO años de edad experimentadouna prolongación en su edad de aparecimiento,incluso-

con un pranedio de 57 años, fue de 13.97 años desde su nacimiento de 4 años., De ser así, la edad de 46.88 años encontrada en nuestro-

el año 1983 los doctores Luis Sánches y Otto Godinez en su trabaj trabajoindicaría dos cosas: o que las condiciones que aparentemente

de tésis en relaci6n a los ciclos menstruales y la menarquia, est han propiciado un ascensO en la edad de la menarquía son deficientes

cieron que para mujeres del área urbana esta edad era en promedio en nuestro medio (¿subdesarrollo~)o bien que dado que no existen an-

ANALISIS y DISCUSION DE RESULTADOS.

13 años (15) Varios autores de otros paises (1,7,8,11,13,19,20,21 teCedentes previos sobre la edad de la menopausia, ,no sabemos si eS-

ñalan que la edad promedio de la menarquia en los paises ¿esarro~ ta edad representa algún cambio. Merece señalarse en este momento -

dos oscila actualmente entre los 13 a 13.6 años. Señalan además que el mismo Frornmer indic6 que según los trabajos de Tilt en 1853,-

este valor ha sido el resultado de un descenso gradual que ha te' la edad de la menopausia para la Gran Bretaña en ese año era de 46.6~
la menarquia en las últimas décadas y que esto se ha atribuido a

joras en las condiciones higiénicas, ambientales y principalmente

tricionales. Algunos como Frornmer (8) han establecido que la men

qufa ha tenido un descenso de más o menos 3 a 4 meses por década,

Al comparar la media de nuestro estudio y la media

la menarqu1a del estudio mencionado al principio, notamos que ha

bido un descenso de más o menos un año. Esto podr1a interpretarS!

que es muy similar a la que actualmente encontramos en nuestro estu-

dio.

En relaci6n a la gráfica 1, la clara dispersi6n Que -

se muestra aunado al bajo coeficiente de correlaci6n calculado, nos-

indica que la edad de la menarqufa no esta correlacionada con la e--

dad de aparecimiento de la menopausia. Treloar (17) había encontra-

do iguales resultados en 1974. En consecuencia la vieja idea de que

en el sentido de que las condiciones socioecon6micas, culturales

1

la menarquía está en relaci6n con la menopausia en el sentido de que

de salud de las pacientes de nuestro estudio eran inferiores a la! a mayor edad de aparecimiento de la primera, más temprano la segunda

que se tienen actualmente y 'sto favorecer en gran manera el dese!

so que se observa en la menarqufa.

Cabe mencionar aquí que las conclusiÓnes de este e.

dio.deben tomarse con cierta reserva, ya que los resultados de la

(5,6) deber1a abandonarse.

La determ~naci6n de la duraci6n de la vida menstrual-

es de mucha impor~ncia tomando en cuenta que representa el perfodo-

de reproducción potencial. Asi mismo duré:nte el primer año de la vi

ma nO pueden generalizarse a toda la poblaci6n. d ha demostrado que el 45 por 100 de 2.0Sciclos son --
~

.J
a.menstrual se

Por otro lado, la edad de la menopausia no ha var1 anovulatorio s (17), lo mismo que en 1a.perimenopausia.

según algunos autores,desde el siglo t hsex o asta el actual (WorleY,

40
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Para nuestro estudio
41

vemoS en la gráfica 2 que rela-



Fuente de la Var.J.ac1ón g~ SC

Entre grupos 2 25:15
Dentro de'106 grupos 125 270~.16

- -~-

ciona la ed~ de la menarquía con la vida menstrual, una franca dis~

P,.ersión de los valores y cuyo coeficiente de corr elacl
"
on calculado~

es ~uy bajo, que no existe relación entre éstas dos variables o di-~

cho de otra manera que la menar quía"no es un buen valor pron6stico
-

de la duración de la vida menstrual.

Cosa contraria ocurre al relacio nar 1 a menopausia COn

la duración de la vida menstrual , '&'graJ.l.ca 3, en la cual la correla--

ción es evidente y al calcular el ~..
coeJ.lClente de correlación éste es

de +0.97. Es decl 1'r, que a edad de aparecimi ento de la menopausia
-

es determinante para calcular la duración de la vl'da menstrua l.

En nuestro medio de estudio la edad d
., prome lO de este

parámetro fué de 33 21 -. anos,en contraposici6n con 35.9 an-os que men-

ciona Treloar(1~) en 1974 1, o que significa 2.69 años menor para las

pacientes de nuestro estudio.

Para poder demostra r 1
.
ble pOSl. e efecto aue la paridad

pudiera tener sobre la edad de la menopausia, partiendo de la hip6t~

sis de que 11 la menopausia ocurre cuando la función ovárica cesa por

depleción casi completa de folículos, que son los que normalmente s~

cretan estr6genos en mayor cantidad 11 y que' los embarazos producen -

períodos prolongados de anovulac ió n, se d
. .

d 'l.V1 1eron las paridades en-

grupos de baja, media o alta Paridad . I
..

n1C1almente Se oomprob6 que-

esta muestra correspond1a a una distribuci6n norma l. L
.

uego se proc!

dió a efectuarle análisis dé .var1anza cuyos resultados se muestran
-

en la tabla siguiente:

,
:

Fcr~t.l~MC F

12.150.58128 3.06
21.63 ~

42
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Por lo tanto para un nivel de confian3a de P*

O. OS. -

vemos que la F calculada eS mucho menor que la razón F crítica lo --

que significa que la paridad en este. estudio, no influye sobre la--

edad de aparecimiento de la menopausia.

Comparando este resultado con otros trabajos,vemos --

por ejemplo que Soberon (16) en su estudio sobre la relación de la -

paridad sobre la edad de la menopausia en 1966 concluyó que"la meno-

pausia no puede ser estadísticamente hablando. relacionada con la p~

ridad.

Por su parte Ernster
(6) en un estudio sobre los eve[!,

tos hormonales y el estado socioeconómico sobre la edad de la meno--

pausia en 1981 mencionaba que:las mujeres nulíparas tenían una meno-
,

pausia 2 o 3 años mas tarde que las mujeres paridas.
Menciona ade--

más que en otra estudio hecho en Estados Unidos, también demostraba-

que las mujeres nulíparas tenían una edad un poco más baja que las -

mujeres con paridad".

Wyshak (22). investigando las tasas de embarazos gem~

lares en mujeres al final de su vida reproductiva Y su relaci6n con-

la edad de la menopausia en 1975 encontr6 que: "
las mujeres que ha-

b1an tenido gemelos de diferente sexo o eran multíparas
( 2 o más~i-

ños) tienen una menopausia natural más temprana que aquelloS que ha-

bían tenido gemelos del mismo sexo Y
mujeres con un único hijo.

Estos dos últimos trabajos estarían por lo tanto en-

completa discordancia de nuestra hip6tesis que nos sirvi6 de punto-

de partida para este aspecto de nuestro estudio.

Debe tenerse en mente que los resultados de este es-
~

tudio no pueden generalizarse a toda la poblacjón, por
;10 que la -

diferencia encontr1i.dapudiera deberse a tamaño de la muestra a .lla

forma ~e esta investigaci6n que recordemos fué a base de un cuestio
43
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naria, con)pregunta de tipo directa a mujeres postmenopáusicas que--

en general tuvieron una edad de 57 años promedio al momento del in--

t errogatorio. Amundsen y Diera (1) mencionaban que la diferencia -

.-
en el significado de estos dos eventos, la rnenarqu!a y la menopausia,

y los análisis estadísticos inapropiados, son algunos aspectos que -

pueden influir en éste tipo de estudio.

Finalmente, en el cuadro No. 3 lo que se quiere expo-

ner es poder decirle a una paciente de 'determinado grupo de edad, --

el promedio de edad en el cual ocurrirá ti ocurrió su menopausia, y-

demostrar que en vista que el intervalo de tiempo que se supone (jebe

tenerse para considerar a una paciente menopáusica es muy variable,-

indicar que las pacientes de este estudio realmente eran postmeno--

"páusicas.

44
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CONCLUSIONES

Válidas únicamente para este estudio.

1.- La edad promedio de la menarquia fue de 13.97 años con una deS--

viación de 1.48 años.

2.- La edad promedio de la menopausia fue de 1.l.6.BBaños con una des-

viación standard de 4.52 años.

3.- No existe relaci6n entre la edad de aparecimiento de la menar---

quia y la edad de aparecimiento de la menopausia.

4.- La edad de la menopausia en una mujer, no está influenciada por-

su grado de paridad.

5.- La duración de la vida menstrual fue en promedio de 33.21 años,-

con una desviación standard de 4.73

6.- La duración de la vida menstrual es independiente de la menar---

quía, pero guarda una relaci6n directa con la edad de la menopa~

sia.
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RECOMENDACIONES

1.- Efectuar un estudio a largo plazo , con una muestra mayor de casos

."'ycomparar a mujeres del área .rura1 con el área urbana~, en~

relaci6n a la paridad y su influencia respecto al promedio de e~

dad de aparecimiento de la menopausia.

2.- Efectuar un estudio que determine la edad de la menopausia natu-

ral en pacientes que han consumido esteroides, en forma de anti-

conceptivos, por más de un año.

3.- Efectuar un estudio que determine la influencia de factores 60--

cióeconómicos y nutricionales sobre la menopausia.

4.- Determinar en una investigación la sintomatolog1a (físicos, psi-

cológicos y sociales) de las pacientes menopáusicas.

5.- Educar a las pacientes sobre lo que es y significa la menopausia

su sintomatologia, tratamiento y conducta después de la ~isma --

principalmente en lo referente a la dieta y el ejercicio.
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RE SUMEN

La presente investigación fué hecha en la consulta externa del dep

tamento de ginecología de los hospitales General San Juan de Dios

Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, durante los meses de m

yo a julio del presente año. De acuerdo a ciertos criterios de se]

ción y por entrevista hecha personalmente por el investigador, se

colect6 una muestra de 128 pacientes entre los dos hospitales, no

perando establecer diferencias entre ambos. El instrumento de medj

ción fué un cuestionario que contenia 7 preguntas de tipo directo

que requerían una respuesta rápida y segura. Se tuvo especial cuic

do en este aspecto, descartando a las pacientes que no cump~ieran

con estO. Se encontró que La edad promedio de la menarquía fué de

13.97 años con una desviación standard de 1.48 años. la edad prOffiI

dio de la menopausia fué de 46.88 años con una desviación standarl

de 4.52 años. La duración de la vida menstrual, fué en promedio d

33.21 años con una desviación standard de 4.73 años.
No se encon

correlación entre la edád de aparecimiento de la menarquía
y la d

la menopausia Cr$ +0.15). La menarquía no mostr6 estar correlacio

da con la duraci6n de la vida menstrual Cr=
+0.19),0 en todo caso

muy leve, en comparación con la edad de menopausia que sí guarda

relación casi lineal con la vida menstrual Cr= +0.97). De acuerde

la división de la paridad en baja, media o alta
y por medio de ar

sis de varianza se demostró que la edad de la menopausia nO está

fluenciada por la paridad, de una mujer.1
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Instrumento de medición de la variable.

Universidad de San Carlos de Guatemala
Hospital General San Juan de Dios e --
Instituto Guatemalteco de Seguridad So
cial. Departamento de Ginecologia, -~
consul ta externa.

.MENARQUIA, PARIDAD y MENOPAUSIA

Boleta de recolección de datos.

1.- Historia Clínica No.

2.- Edad actual: años.

"'3.- Edad de la primera menstruaci6r;, regla o edad de desarrolld:

años.

4.- Número de embarazos:

5.- Número de abortos:

6. - Número de partos:

7.- Edad de la última menstruación o regla: años.
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	INTRODUCCIOII. 
	)5 orales o parenterales, etc., etc. 
	iares y sociales que afectan a quienes' la sufren de una u otra forn 
	iera ser tratado (11,13), 
	En la Facultad de Medicina al momento no existe trah 
	o previo de investigaci6n a este respecto y dada su importancia se 
	Se seña16 como objetivos b~s 
	ecidi6 realizar el presente estudio. 
	o determinar una edad promedio de la menopausia y si existe re laci 
	Lparecimiento de la menopaueia depende engran manera de la falta dE 
	~unci6n ovárica. 
	En tal sentido, periodos de ovulaci6n ~ontinua pr 
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	Para el efecto se elabar6 un cuestionario que fué pas~ 
	dos. 
	Para determinar la relaci6n entre la menarquía y la m~ 
	nopausia se calcu16 el coeficiente de correlaci6n de Pearson. 
	Para - 
	baja, media o alta paridad efectuándole posteriormente un análisis de 
	varianza. 
	--1- 
	DEFINIcrON y ANALrSrS DEL PROBLEMA. 
	La menopausia, el ceSe de las hemorragia menstruales- 
	do esta entre su cuarta y quinta década de ~xistencia, principalmen- 
	te (3,6,7,11,13,19,21). 
	productiva a la no reproductiva y que ocurrirá sin mayor alteraci6n- 
	para el bienestar de la mujer (11,13) 
	Conocer la edad de aparecimiento de la menopausia es~ 
	muy importante por las implicaciones que trae consigo. 
	P'or ejemplo- 
	trastorno en esta época de su vida o posteriormente. 
	En tal sentido 
	que existe una asociaci6n entre la edad de aparecimiento de la menaE. 
	descenso gradual en las últimas décadas (8,17 ,11 ~f3) y han sefialado- 
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	Titles
	sto es debido a me 
	reS cond'iciones higiénicas (8,11,13,17), 
	Algunos autores, Frornmer - 
	entre ellos (8), consider~n que de estos factores, principalmente la 
	nutrición, pudiera también haber causado una modificaci6n en la edad 
	de aparecirniento de la menopausia en el sentido de posponer su apar~ 
	cimiento. 
	Así mismo se ha tratado de establecer la relación en- 
	rosoS o el uso prolongado de anticonceptivo6 orales q parenterales), 
	resultarían en una preservación mayor de folículos ov~icos funciona 
	re (S~16). 
	año a la consultaexterna de la ginecolog!a de los Hospitales General 
	, 
	a- ser guatemaltecas naturales. 
	b- tener 35 años o más de edad. 
	4 
	-- 
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	-- 
	REVISION DE LITERATURA 
	Al momento de realizar el presente trabajo, se encon- 
	se mencionan someramente alguno de sus aspectos más importantes. 
	miento han sido mayores. 
	Algunos de los mas comunes y complicados - 
	cambios asociados con el envejecimiento son aquellos que se deriuan- 
	de los cambios endocrino16gicos de la MENOPAUSIA. 
	Si bien los térmi 
	nos menopausia y climaterio han sido generalmente usados indistinta- 
	un periodo de transici6n de la vidareproductiva a la no.reproducti- 
	va y asi, usualmente comienza varios años antes y se prolonga por un 
	truan (19,91). 
	Del mismo modo que el advenimiento de la función men~ 
	una transt.ormaci6n regresiva total, que anuncia ~¡ ,inicio de la se- 
	nectud (7,11). 
	Por esta raz6n, el término climaterio constituye u- 
	laJ>r,a gioie¡& que significa Itpeldal\o de escalera", y que expresa me-- 
	.J 
	10 
	( 
	11,132., 
	Reafirmando esto podemos mencionar lo que decía Williams (1 
	los 
	tl 
	emp 
	os romanos la ex 
	~os, 
	Aún por los comienzos de este siglo era de solamente 48 años,a 
	Definici6n de la menopausia. 
	Existe gran diversidad de opiniones en lo que respec- 
	era menop&usica si tenia ,como minimo 9 meseS de amenorrea. 
	de amenorrea fuera menop'usica, encontraron que: 
	"par.a" un interva- 
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	vieran 53 ~os o mas la probabilidad de ser menopáusicas aumentaDa - 
	a un 70 por 100. 
	Así mismo cuando una paciente tenía 360 días o mas 
	de amenorrea yetenía entre 4S 
	49 
	an 
	os, 
	la 
	. 
	páusica era de 89.5 
	or 100 
	ue a 
	umentaba 
	95 
	a . por 100 si su edad 
	era igualo mayor de 53 años (18). 
	han 
	establecl 
	do 
	erimeno 
	pa 
	cas, 
	de 
	acuerdo a es tu 
	dios hormonales de las mismas. 
	Indican que una mujer era menopáusi~ 
	ea si tenía uno o mas - 
	ara confi 
	rmar 
	recordarse que no todas la mU 
	c~s (20). 
	Fi si olo.':!f a. 
	Se ha calculado que hay aproximadamer.te 500,000 ooci- 
	y que con cada Clelo menstl"ual I-¡'~ u- 
	f:inalmente hay una 
	' f-l'dida 
	total 
	de 
	los 
	genos 
	. 
	le proollcolrf;e l" 
	n que !"~).g.lTla híp'o->.1'p]é::Isia del endometrio 'y.free'..Jen+ 
	de carecer canpletamente 
	de 
	fol culos, que son los que normalmente ~ 
	-1 
	puede ser muy bien un andrógeno, que se convierte en estrogéno en 0- 
	tras partes del cuerpo (3,7,9,11,12,13,16,17,20,21). 
	Interesa señalar que la mujer es el único animal in - 
	capáz de reproducirse hasta la muerte. En muchos paises desarrolla - 
	dos como los Estados Unidos de Nortearnérica, la duración media de la 
	trógenos en la enfermedad de las coronarías y en la arteriosclerosis. 
	Patop;enia. 


	page 7
	Titles
	bado que la ~upresi6n de estr6genos es uno de los principales (7,9- 
	11,13,14) , 
	Muchos autores estan convencidos de que no es el va- 
	sin embargo, sugiere que todo esto depende de un hipotálamo sumamen- 
	te alterado como resultado de la supresión de estr6genos. En todo - 
	en general nO es cierto (3,7,11,12,13,20,21), Persiste una actividad 
	esteroidea en la mayor parte de mujeres por lo menos durante unoS - 
	de-l frotis vaginal en la menopausia, como se mencionó antes, ,sólo se 
	observa en el 25 por 100 de las pacientes dentro de un periÓdo de 10 
	años de posmenopausia, y sólo en el 37 por 100 de los casos después 
	de 10 años. El 30 por 100 de las mujeres menopausicas siguen mostra~ 
	do 
	frotis estrogénicos 
	durante 10 aftos aproximadamente después de 
	la menopausia (3,11,13), y la eliminación urinaria de estr6genos se 
	mantiene en niveles compatibl~s con los que Be encuentran al princi- 
	pi~ 
	de la fase folicular del ciclo. Se ha discutido la fuente de 
	un medio estr6geno menosconcentrado que durante los af'íos- menstruales 
	no es muy bajo ni nulo (11,13). 
	de 
	as 
	onodotro 
	19, 20,21). 
	Sintomatología, 
	truar y su vida continua como antes,- sin alterarse1e la salud ni el- 
	bienestar (11,13,21). 
	cos en una paciente de 30 a 35 aftos que ha sufrido una ooforectomía 
	bilatera 1 (7). 
	ad 
	calor 
	11 
	- --- - 
	- -- - 
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	y con cier~o grado de incapacidad. Sin embargo, Son usualmente con- . d~ des 
	troladas lo suficientemente bien por varios regímenes estrogénicos- 
	o""'es 
	56,10 o en 
	combinación y si no son tratadas, son raramente persistet 
	Existen además algunos s!ntomas psicol6gicos que ocu- 
	," 
	tes más~l¡á de unoS pocos años después de ~a menopausia. Así mismo- rren en la ~~ryopausia y que están relacionados con la adap-taci6n s~ 
	la 
	atrofia 
	enital 
	uede causar inconformidad considerable 
	disfun- 
	Cl 
	""'e en una eta 
	pa 
	ción sexual, pero la condición es rápidamente prevenible o tratable 
	~~iedad de otros factores emociona 
	po 
	ombinación de estró 
	enos 
	continuando la actividad sexual --- . 
	es 
	'< 
	lo más severos y pueden causar la muerte (14,21). Entre otros . 
	te 
	na 
	sintomas estan las palpitaciones y la transpiraci6n, además de los ~I 
	solamente 
	de su falta de experiencia sino -- 
	ra 
	-~no 
	ausia 
	transtornos urlnarlOS como aumento e a recuenCla y urgencia e a también, secuelas de la experiencia de su ma re con 
	micción (19). Entre los síntomas 
	sicol6 
	icos que acompañan a la me- 
	contempo 
	nopausia estan: el nerviosismo, la ansiedad, la irritabilidad, la - 
	16 
	los 
	Oblema 
	depresión, el insomnio y la fatiga. La ansiedad está caracterizada por tribuidos a cambios ambientales y de presi6n social (21). 
	sensaci6n de aprehensi6n, incertidumbre y miedo y es manifestada en- 
	Respecto a la edad de la menopausia existen verdaderas 
	camb 
	ado 
	desde 
	el si 
	depresión mental incluyen la incapacidad para tomar decisiones, 
	a-- " 
	(1) 
	en 
	un 
	estud 
	psicol6gicas, las mujeres menopáusicas, pudieran tener una sensaci6p 
	como 
	~ornmer (8), 
	de frustraci6ninterna, incapacidad de sentir y de funcionar como an- 
	camb 
	te mismo autor hace al resRecto una revisi6n de los promedi~s de e-- 
	que 
	sumidoS asi es el siguiente 
	<:,' en 1845- 
	ap 
	-- 
	considerables contraversias si éstos s1nt'omas resultan" estrictamente de 45 años, en un estudio de 400 mujeres; Tilt en ~8S3., encontr6 que, 
	estud 
	e 284 mU 
	te. (21). 
	El insomnio y la fatiga han sido reportados en el 46 
	12 
	13 
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	1957 por Awpn, que el promedio era de 48 años 
	mujeres normales; en 1960 Ben 
	'amin . 
	' , 
	5°..3- años en un estudio hecho en 1000 
	50 años 
	el mismo Frornmer encontró que el promedio de edad era de - 
	gún él re 
	pr 
	esentab 
	un 
	aumento 
	de 
	rca 
	de 
	anos esde la mitad d 
	vak (11), creía que entre las mujeres de los Estados Unid 
	os 
	de Nort~ 
	para la menopausia era aproximadamente - 
	m' 
	entras 
	que 
	la 
	... era del orden de 
	cuatro años, entre 46 
	50 
	Y años. Actualmente 
	muchos 
	cual 
	pueden persistir --- 
	regulares hasta la mitad de la quinta ~ 
	-. decada de la vida(ll ,13). 
	En contraste . 
	a pr~rnera menstruación, la rne 
	narquia. 
	Algunos corno 
	sus es'tudios que el descenso 
	de la menarqu!a ha sido de más o menos 
	jernplo en la Gran Bretafia ha descendi 
	do 
	de 15.5 años en 1855 a más - 
	o menos 13.1 afios en 1951 (8). 
	Este descenso se ha atribuido 
	var 
	os 
	... factores entre 
	princ~pa1es son el me 
	'or 
	am 
	ento 
	si 
	duda 
	unas eo 
	En nuestro medio esta 1 . 
	re ac~ n parece ser verdadera - 
	tud 
	sobre 
	... os ciclos- 
	sexuales y menarqu1a en poblaciones del área rural 
	de aparecimiento de la menarquía- 
	urbana que en el área rural (15). 
	14 
	En este estudio se determinó -también que el promedio de aparecirniento 
	Existen también otras situaciones importantes en rela- 
	ción a la edad de la menopausia. 
	den variar considerablemente en mujeres que se aproximan a la menopa~ 
	sia. En un estudio de 139 mujeres de Nueva Zelandia de 40 a 55 afiOB - 
	del ciclo fué asociado con una disminución de 
	--------------------- 
	15 
	--- --------- 
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	, . o o st ante, J 
	al parecer no infrecuente 
	arma es han sido observados 
	en 
	los ovarios - 
	arazo, sin embargo, es raro. En Estados 
	Uní 
	tan 
	. la capa- 
	mUJeres perimenopáusicas. Han sido 
	'as 
	to en la incidencia de ume!!. 
	se 
	nuyo 
	a cantidad d 
	regulares de 21 a 35 días. 
	a ~mplantaci6n son otros factores 
	posiJ:?les que ex 
	pican la infertilidad de l 
	as 
	muj eres viej as. 
	es sobre estimada, -- 
	asociados con riesgos 
	ticonceptivos 
	Una futura consi- 
	secundaria de la paciente 
	licació 
	ta 1 como un em 
	o cualquier otro 
	deración para 
	, 
	barazo, amenorrea post- 
	Finalmente sugiere que' "1 
	regulares ovulaciones 
	madamente rara des 
	pue 
	años y extr~ 
	- os. MUJeres de menos de 50 
	naleS deberán efectuarse. Alternativas diagnósticas podrfan ser con- 
	sideradas en mujeres de menos.de 45 años que se presenta con ameno-- 
	top 
	mento del exámen) e indican que otraS investigaciones son frecuente- 
	mente improductivas. Si los niveles de FSH no estan elevados, enton- 
	ces otras explicaciones pudieran ser buscadas Y deben ser considera- 
	das las mediciones de prolactina en plasma". 
	Otra cuestión eS el hecho de que algunos autores han- 
	asociado el comienzo de la menarquia con el aparecimiento de la meno 
	ductividad potencial Y que esto nO estaba influenciado por la edad de 
	la menarquía, pero que su relaci6n con la edad de la menopausia era- 
	Otra de las, situac).ones eS la siguiente:según Soberon 
	relación entre la paridad con la edad de la menopausia. Con el uso - 
	- - 
	- -- ----- 
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	--~ u_j 
	r~s, cuyos ovarios son anovulatorios por una proporci6n de tiempo -- 
	substancial de sus anos reproductivos, 
	pUdiera proporcionar análoga 
	significativa. Además investingando si la. dieta tenta algún efecto '" 
	sobre 
	la edad de aparecimiento de la menopausia pudieron concluir - 
	que en los dos grupos que hab!an estudiado, uno de clientela privada 
	o', 
	d mama 
	dada la evidencia 
	asi como el cáncer de 0- 
	el 
	ries 
	o de cáncer de mama, 
	afi de la actividad ovirica, 
	IoS eventos hormonales (edad- 
	vesti 
	d' b zo y paridad) en la 
	sia Dada la amplia noción-o 
	hec 
	ho 
	es 
	ta 
	mbién interesante conocer si el momento de apa- 
	relacionado con el estado socioecon~ 
	mico. 
	El análisis fué hecho en mujeres blancas, mayores o - 
	ralmente (334 casOS ). 
	lt 
	to la paridad como el estado socioecon ~cO 
	la edad de la menopausia. Mujeres nu11paras ~ 
	alto 
	arecen ten 
	, s 
	pa 
	ridas no encontrar os relación- 
	edad de la menopausia). Nuestros halla: 
	estado socioecon6mico concuer an 00 
	el 
	Ub en 108 pacientes 01 
	ed 
	s.ignificativo, enoontramo 
	mu 
	eres de bajos ingresos econ~icos en u 
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	estudio en mujeres norteamericanas durante 1960 
	al 
	62, 
	"a (d 
	ras 
	ue h 
	an 
	do 
	~ identificados como- 
	cancer de mama, con posible excepci6n de 
	n6mico el cual conocemos 
	de cáncer de mama. 
	Whyshak (22), investigando las tasa 
	de 
	embarazos ge- 
	reproductiva y su relaci-6n 
	con la edad de 1 . 
	tenido gemelos d d f 
	n paus1a natural más tem 
	rana 
	que 
	emelos 
	del 
	mismo sexo 
	mU 
	eres 
	con 
	un 
	' 
	además que en su estudio nO 
	e ares ~Z1g0tos despues de los 39 afios estuviera 
	olon 
	aci6n de 
	y e uso de anticonceptivos orales como factores de -- 
	os fuero 
	,'. 
	c~ncer d 
	dad 
	ó con e 
	aumento de embarazos a- 
	, n e n era elevado de embarazos incompletos y con el -- 
	tivos 
	gamados en un indice 
	simple de protección (el tiempo protegido) --- 
	se en la cuarta causa más común de muerte en mujerea después del cán- 
	da pero las mujeres con historia reproductiva parece estár relacion~ 
	da con su riesgo de cáncer ovarico. Estudios retrospectivOs han mos~ 
	ponente del proceso del parto proteje directamente contra el cáncer- 
	del ovario". 
	21 
	-- 
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	edad de la m~arquía, menor la edad de a 
	pa 
	reci 
	ento 
	e la menopausia 
	-~- 
	Existen grandes cteivergencias en cuanto al tratamien- 
	viceversa!. La correlación fué más f 
	ue 
	te, 
	en 
	los 
	consideran que no debe darse terapéutica substitutiva, otros sugie-- 
	cer 
	~e ovario quienes además eran nulí 
	pa 
	as, 
	Po 
	uede Se~ 
	reproductiva y por lo tanto es una caus 
	potenc 
	al 
	aoeitas, aumentando el riesgo del cáncer ovárico. 
	"o del número 
	de 
	em arazos, una edad tardía al primer 
	embarazo, un gran intervalo de ti 
	empo 
	. 
	la primera concepción y un aumento e 
	terminaron en aborto. 
	Tratamiento de la menopausia. 
	Mencionaba más arrib 
	que 
	segu 
	a gunos autores en los 
	paises desarrollados como 106 E 
	' 
	tativa de vida era bastante alto, para "ese pa!s de 7~ años. Esto indi- 
	'eres de s 
	la menopausia es a los 50 
	aftos 
	de 
	úm 
	' 
	edad 
	ven 
	' qu an si o castradas qU1r rgicamente o cuando -- 
	ellas han tenido fallo ovárico ' 
	el 85 por 100 de todas las posmenoPáusicas en lo~.~stados Unidos -- 
	ma 
	de 
	'" ~ 
	por 100 pueden beneficiarse de la administraci6n de reemplazo de es- 
	~._. 
	péutica 
	ciclica conservando la menstruación, debiera continuarse -- 
	rapi a. 
	Por otro lado, de la misma manera que parece injusti- 
	(11,14) , 
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	sudores e l¡r'tnsornrrio resultantes, con bochor 
	no 
	. 
	nia, síntoma tardío generalmente de 
	endie 
	nte 
	En cuanto al tratamiento hormo 
	nal, 
	el 
	mas 
	lo antes posibl~ 
	y 5uprlmlr el tratamiento tan pronto como se . 
	pueda (7,11,13,19). 
	24 
	MATERIAL Y METODOS 
	cial para usar estos dos hospitales, m~s que obtener el mayor número 
	pos ible de casOS. 
	Cada uno de los casos se seleccion6 de acuerdo a- 
	loS criterios ya expuestos en la parte de análisis y definici6n del- 
	problema. 
	P~ lo tanto las conclusiones a Que se llegaron en este - 
	trabajo no pueden generalizarse para toda la poblaci6n de mujeres -- 
	del pais. 
	Para obtener la muestra, diariamente se interrogaba a to- 
	da paciente que tuviera 35 afios o más de edad y se seleccionaba s610 
	I 
	I 
	a aquella paciente que reuniera los requisitos seftalados. 
	Todos los 
	seguras. 
	En esto se tuvo especial cuidádo y aquella paciente que d~ 
	dara de la fecha exácta, en afios, de la primera y (iltima menatruaci6n 
	era descartada. 
	dudosos, por lo que se decidi6 trabajar ~nicamente con embara~08 a - 
	término. 
	Estos fueron dividas en treS grupos así: 
	25 
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	-grupo de alta paridad = 8-15 embarazos 
	1- Edad de la menarquía. 
	2- Edad de la menopausia 
	3- Paridad 
	-- 
	26 
	años 
	número. 
	[ip6tesis. 
	1. - liLa edad de aparecimiento de la menopausia es in 
	dependiente de la edad de aparecimiento de la menarquía ". 
	2.- 11 Mientras mayor sea la paridad de una mujer, -- 
	mAs tard.í.a aparecer~ la menopausia ". 
	27 
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	En este cuadro Se muestran las eda 
	de 
	je vérti cal (y). 
	Se señala en el lado opuesto a esos datos las f"' 
	., 
	cuencias respectivas. 
	La duraci6n de' la vida menstrual eZ), es de, 
	cir la diferencia entre la menopausia. y la menarquía, se representa 
	en el cuadro menor adjunto. 
	Las frecuencias de este segundo cuadro 
	En este estudio y según este cuadro 1, la edad de la 
	ños y una desviación estandard de 1.48 años. 
	El mayor número de ea 
	50S (43) correspondió a la edad de 14 años para ser un 33.6 por 100 
	.. del total. 
	Al respecto de la menopausia vemos que: 
	la menor e- 
	dad fue de 35 y la mayor de 56. 
	El promedio de edad de aparecimie~ 
	to de la menopausia fue de 46.88 años con una desviaci6n standard - 
	de 4.52 afios. 
	Llama la atención que los valores más b~jos de edad 
	de menopausia (35 y 36) son únicamente 2 casos.. 
	Vemos además que- 
	máxi~ de 43 y un m1nimo de 21 afios. 
	30 
	-< 
	Gráfica No. 1. 
	. 
	i .-. ~.- t... j 
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	14 
	igual a +0.15. 
	da ed~d de la menarqu1a. 
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	Esta gráfica, construida en base al cuadro 1, no 
	la gráfica 1. 
	muestra una dispersi6n de puntajes clara al igual que se observ 
	El cálculo del coeficiente de correlaci6n para 
	lo mismo,pero expresado en p~omedios.de vida menstrual para cae 
	de memarqu1a. 
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	El grado de correlación de esta gráfica es evidente, 
	mostrando claramente un patrón lineal positivo entre la edad de la- 
	El cálculo del coe- 
	menopausia y la duraci6n de la vida mens~rual. 
	Esta gráfica esta é~nstruída 
	ficiente de correlaci6n fue de +0.97. 
	en base al cuadro 1. 
	pero de acuerdo a 108 promedios de la vida menstrual para cada edad 
	de la menopausia. 
	35 
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	! ~.. 
	de la menopausia en años en contra de la paridad (únicamente embara 
	zos, a termino). 
	Se hace una división de ésta última en baja (0-2 
	.- 
	embarazos), media (3-7 embarazos) y'alta (8 - 15 embara30s). 
	Vemos 
	que el mayor número de casos se encuentran en el grupo de mediana pa 
	ridad (68 casos) para un porcentaje de 53. 
	La paridad más alta es- 
	de 15 embarazos Y la menor es O (de la cual únicamente hay 5 casos, 
	3.9 por 100). 
	subgrupos con paridades altas que tienen bajos promedios de edad de 
	~menopausia y paridades bajas con promedios de menopausia altos. 
	A- 
	demás se muestran los promedios de edad de menopausia según sea de- 
	baja, media o alta paridad y sus respectivas desviaciones standard, 
	los cuales no difieren en gran medida 
	38 
	-- ~ 
	Cuadro No. 3. 
	Fuente: Boleta de recolección de datos. 
	Este cuadro muestra que la menor edad fué de 40 afi06 
	(aunque el iD~erval0 sea de 3S a 40). 
	Que el mayor porcentaje de - 
	pacientes ,67 por 100, están 
	comprendidas entre las edades de 46 a- 
	60 años. 
	Los promedios de edad de la menopausia son variab~es y d~ 
	penden básicamente del número de pacientes que entra en cada grupo- 
	etar io . 
	Además se muestra que el promedio de tiempo entre la edad 
	crono lógiC3: al momento de la investigaciión 
	y la menopausia fué dea 
	15.8 afios. 
	39 

	Tables
	Table 1


	page 22
	Titles
	I_~ 
	.- 
	ANALISIS y DISCUSION DE RESULTADOS. 
	13 años (15) Varios autores de otros paises (1,7,8,11,13,19,20,21 
	teCedentes previos sobre la edad de la menopausia, ,no sabemos si eS- 
	la menarquia en las últimas décadas y que esto se ha atribuido a 
	joras en las condiciones higiénicas, ambientales y principalmente 
	tricionales. 
	Algunos como Frornmer (8) han establecido que la men 
	qufa ha tenido un descenso de más o menos 3 a 4 meses por década, 
	bido un descenso de más o menos un año. 
	Esto podr1a interpretarS! 
	que es muy similar a la que actualmente encontramos en nuestro estu- 
	dio. 
	indica que la edad de la menarqufa no esta correlacionada con la e-- 
	dad de aparecimiento de la menopausia. 
	Treloar (17) había encontra- 
	do iguales resultados en 1974. 
	En consecuencia la vieja idea de que 
	que se tienen actualmente y 'sto favorecer en gran manera el dese! 
	dio.deben tomarse con cierta reserva, ya que los resultados de la 
	es de mucha impor~ncia tomando en cuenta que representa el perfodo- 
	de reproducción potencial. 
	Asi mismo duré:nte el primer año de la vi 
	ma nO pueden generalizarse a toda la poblaci6n. d ha demostrado que el 45 por 100 de 2.0S ciclos son -- 
	Por otro lado, la edad de la menopausia no ha var1 anovulatorio s (17), lo mismo que en 1a.perimenopausia. 
	según algunos autores,desde el si 
	glo 
	vemoS en la gráfica 2 que rela- 
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	-~ 
	ciona la ed~ de la menarquía con la vida 
	P 
	.ersión de los valores y cuyo coeficiente de corr 
	elacl 
	on 
	uía"no 
	es 
	un buen valor pron6stico - 
	de la duración de la vida menstrual. 
	Cosa contraria ocurre al relacio 
	nar 
	a menopausia COn 
	la duración de la vida menstrual 
	'&' 
	ción es evidente y al calcular el ~.. 
	decl 
	'r, que a edad de a 
	arecimi 
	ento 
	de 
	la menopausia - 
	es determinante para calcular la duración de 
	la 
	vl 
	da 
	a e 
	dad 
	. 
	parámetro fué de 3 
	21 
	an 
	os 
	Para poder demostra 
	bl 
	e pOSl. e efecto aue la par idad 
	que son los que normalmente s~ 
	cretan estr6genos en mayor cantidad 11 
	períodos prolongados de anovula 
	ió 
	n, 
	se 
	. . 
	grupos de baja, media o alta 
	arida 
	.. 
	esta muestra correspond1a a una distribuci6n norma 
	l. 
	dé 
	en la tabla siguiente: 
	MC 
	12.150.58128 3.06 
	~ 
	42 
	- -- 
	Por lo tanto para un nivel de confian3a de P* O. OS. - 
	vemos que la F calculada eS mucho menor que la razón F crítica lo -- 
	Comparando este resultado con otros trabajos,vemos -- 
	Por su parte Ernster (6) en un estudio sobre los eve[!, 
	tos hormonales y el estado socioeconómico sobre la edad de la meno-- 
	pausia en 1981 mencionaba que:las mujeres nulíparas tenían una meno- 
	Menciona ade-- 
	mujeres con paridad". 
	tudio no pueden generalizarse a toda la poblacjón, por 
	;10 que la - 
	diferencia encontr1i.da pudiera deberse a tamaño de la muestra a .l la 

	Tables
	Table 1


	page 24
	Titles
	-- 
	t errogatorio. 
	Amundsen y Diera (1) 
	mencionaban que la diferencia - 
	.- 
	ner es poder decirle a una paciente de 'determinado grupo de edad, -- 
	el promedio de edad en el cual ocurrirá 
	ti ocurrió su menopausia, y- 
	44 
	CONCLUSIONES 
	viación de 1.48 años. 
	2.- La edad promedio de la menopausia fue de 1.l.6.BB años con una des- 
	viación standard de 4.52 años. 
	3.- No existe relaci6n entre la edad de aparecimiento de la menar--- 
	con una desviación standard de 4.73 
	6.- La duración de la vida menstrual es independiente de la menar--- 
	quía, pero guarda una relaci6n directa con la edad de la menopa~ 
	sia. 
	45 
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	I 
	RECOMENDACIONES 
	1.- Efectuar un estudio a largo plazo 
	."'y comparar a mujeres del área 
	. rura1 
	con el área urbana~, en~ 
	conceptivos, por más de un año. 
	46 
	RE SUMEN 
	33.21 años con una desviación standard de 4.73 años. 
	No se encon 
	sis de varianza se demostró que la edad de la menopausia nO está 
	fluenciada por la paridad, de una mujer.1 
	47 


	page 26
	Images
	Image 1
	Image 2

	Titles
	---- 
	- - --- 
	REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS. 
	México, In- 
	o', 
	2(8 
	~B 
	u ... c..- .. ......... 
	----- 
	16- Soberon, J. et al. Relation 
	arit 
	to a 
	ge 
	at 
	18- Wallace, R.G. et al. Probability'of menopause with increasing d 
	vat, 1981. ffiop. (p.49l¡) 
	2( 5755): 208- 
	Barcelona, S 
	'J--o 4z> , 
	"..: w.. .. ... ~ .. :=- 
	49 


	page 27
	Images
	Image 1

	Titles
	.. 
	------ 
	Instrumento de medición de la variable. 
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	Boleta de recolección de datos. 
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