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Factores de riesgo para la menopausia natural antes de los 45 aifos: evidencia
de dos estudios de cohortes de nacimiento basados en la poblacidn britanica.
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Resumen

Antecedentes: La menopausia que ocurre de manera
espontanea antes de los 45 afos se define como
menopausia prematura, afecta aproximadamente a una
de cada 10 mujeres y tiene graves efectos para la salud.
Estas consecuencias incluyen mayor riesgo de
mortalidad por todas las causas, enfermedades
cardiovasculares, osteoporosis y diabetes tipo 2.

Métodos: Se investigd los factores de riesgo para el
inicio de la menopausia antes de los 45 afios, en dos
estudios de cohortes prospectivos basados en poblacion
de mujeres britanicas en 1958 con un seguimiento a
8959 muijeres y la cohorte de 1970 a 8655 mujeres,
seguidas desde el nacimiento hasta la edad adulta.

Se utilizaron datos relacionados sobre algunas
caracteristicas del nacimiento, infancia, salud
reproductiva, el comportamiento de salud y las
caracteristicas socioeconémicas de 6805 mujeres
que eran premenopausicas, perimenopausicas o
habian pasado por la menopausia natural.

De estas 6805 mujeres, 3614 participaron en la
cohorte de 1958 (de las cuales 368 tuvieron
menopausia prematura) y de las 3191 que
participaron en la cohorte de 1970 (206 fueron
evaluadas con esa condicion).

Para comprender cuando los factores de riesgo
generan mayor impacto en el curso de la vida de
la mujer, el enfoque evalua las tres etapas
fundamentales: nacimiento, primera infancia
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y la adultez temprana.

Respetando la secuencia temporal de las
exposiciones, se usd una serie de modelos de
regresion logistica multivariable que estimaron las
asociaciones entre la menopausia prematura y
cada factor de riesgo potencial ajustado por
factores de confusion.

Resultados: Se encontré6 que la menopausia
prematura esta influenciada por las circunstancias
del nacimiento. Las mujeres nacidas en familias de
clase social mas baja, cuya madre fumé durante el
embarazo o que fueron amamantadas 1 mes o
menos, tenian mas probabilidades de sufrir una
menopausia temprana.

Existen factores asociados también con
menopausia temprana como menor capacidad
cognitiva y tabaquismo en la nifiez.

El comportamiento de salud de los adultos también
fue importante. Fumar se correlaciona
positivamente con menopausia temprana, mientras
que el ejercicio regular y la frecuencia moderada de
consumo de alcohol en mujeres por encima de los
treinta afios se asocian con un riesgo reducido para
para que esta ocurra.
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La aparicion de problemas ginecolégicos en
mujeres cercano a los treinta afios también
esta relacionada con la menopausia precoz.

Conclusiones: Se demuestra que las
caracteristicas en diferentes periodos de la vida estan
asociadas con la menopausia prematura. Algunas
de estas asociaciones se relacionan con
comportamientos modificables (lactancia
materna, tabaquismo y actividad fisica) y por lo
tanto, los riesgos de una menopausia temprana y
los resultados adversos para la salud asociados
con ella pueden prevenirse.

Comentario:

La menopausia o fecha de la ultima regla es un
hito producido como consecuencia del cese
definitivo de la actividad folicular ovarica. La
edad habitual de la menopausia ocurre entre los
45 y 55 afios. Cuando esta ocurre antes de los 45
afos, se denomina menopausia prematura. (1)

La mayoria de las veces, la menopausia
temprana, tiene un inicio espontaneo y su causa
es desconocida, aunque a veces puede
presentarse tras determinados tratamientos
médicos, quirargicos o radioterapicos. Pero se
conoce que causas genéticas, autoinmunes,
metabdlicas, infecciosas estan asociadas. (2)

Existen consecuencias a corto, mediano y
largo plazo sobre la salud de la mujer. (3,4)
A corto plazo: uno o dos afos de aparicion
sintomas asociados al climaterio, insomnio,
disminucién de la concentracién, memoria y
libido. A mediano plazo: cinco a seis afos

después: sindrome genitourinario de la
menopausia. A largo plazo: incremento en el
riesgo cardiovascular, osteoporosis, disminucion
en la calidad de vida de la mujer.

Es por ello que las estrategias terapéuticas van
encaminadas a la prevencién de factores de
riesgo modificables que ayudarian a prevenir su
aparicion, al alivio de los sintomas y la
prevencion de las consecuencias a largo plazo.

El tratamiento gira en torno a reemplazo
estrogénico, sin olvidar al apoyo psicoldgico y sin
detrimento de otras recomendaciones generales
en salud que incluyan habitos saludables para la
prevencion de la enfermedad cardiovascular y la
osteoporosis.(5)

En el consenso mundial sobre terapia hormonal
publicado en 2013 y reconfirmado en el 2016 por
la IMS, se recomendd el tratamiento inmediato
en cuanto se diagnostique y se mantiene hasta la
edad de la menopausia natural. (5)(6)

Conclusiones:

La menopausia temprana continla siendo poco
conocida a pesar de todos los trabajos de
investigacion. Su etiologia es variable pero se
saben que existen factores de riesgo
modificables que pudieran disminuir su aparicion,
es por ello fundamental que los profesionales de
la salud trabajemos en la prevencién de cada
uno de ellos, establecer un diagnéstico temprano
y un tratamiento oportuno para impactar en las
consecuencias complejas y mejorar la calidad de
vida de la mujer.
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