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INTROOUCCIÓN: 

ÜNA DE LAS ETAPAS MÁS IMPORTANTES Y SIGNIFICATIVAS OUE 

SUCEDEN EN LA VIDA DE LA MUJER Y QUE LLEVA CONSIGO UNA GRAN 

CANTIDAD DE CAMBIOS, TANTO A NIVEL INDIVIDUAL COMO A NIVEL

SOCIOCULTURAL, ES LA ETAPA DEL CLIMATERIO, 

EL CLIMATERIO HA SIDO DENOMINADO POR MUCHOS ESTUDIOSOS 

DE DIVERSAS FORMAS. EDAD CRÍTICA, Aílos PERIMENOPÁUSICOS. -

ANTESALA DE LA VEJEZ. EDAD PELIGROSA. SíNDRGME DE REGRESIÓN 

ORGÁNICA, Ere. 

EL CLIMATERIO REALMENTE ES UNA ETAPA QUE SE MANIFIESTA 

EN LA VIDA DE LA MUJER COMO UN CONJUNTO DE SfNTOMAS A PAR-

TIR DEL MOMENTO EN QUE EL FUNCIONAMIENTO OVÁRICO COMIENZA A 

DESENCADENAR UNA SERIE DE IRREGULARIDADES EN EL SISTEMA HO~ 

MONAL, 

EXISTE UNA GRAN CONFUSIÓN EN CUANTO A LOS T~RMINOS CL! 

MATERIO V MENOPAUSIA. LA ETIMOLOGÍA DE LA PALABRA (LIMATE-

RIO PROVIENE DEL GRIEGO ESCALÓN O VUELTA-,, 
DE LA ESCALERA: LA INTERPRETACIÓN HA SIDO MUY VARIADA AUN--

QUE SIMILAR: ~STAS 005 SON DE LAS MÁS COMdNMENTE ACEPTABLES: 



JI, KLJMAKTER - CLIMATERIO - ESCALÓN - EL ESCALÓN O PEL

DAÑO A SUBIR EN LA ESCALERA DE LAS ETAPAS DE LA VIDA, 

21, KLIMAKTER - CLIMATERIO - VUELTA DE LA ESCALERA - EL -

FIN DE LA ESCALERA DEL DESARROLLO HA LLEGADO. ES NE -

CESAR JO DAR VUELTA PM<A COMENZAR A RECORRERLA DE MANÉ_ 

RA REGRESIVA EN TODAS LAS FUNCIONES ORGÁNICAS, 

PARA COMPLETAR. CABE CITAR UN PÁRRAFO DEL ÜR, PÉREZ DE 

SALAZAR: "(oN UNA CONSTANTE DE MEDIO Y DE R(GIMfN. EL CICLO 

VITAL ES DIRIGIDO POR LA INFORMACIÓN GENOTÍPJCA~~y 

EN LA MUJER. LA INFORMACIÓN GENOTÍPICA CONDENA A LAS -

GÓNADAS A SU EXTINCIÓN ANATÓMICA Y FUNCIONAL PREMATURAMENTE, 

EN RELACIÓN A LAS DEMÁS GLÁNDULAS DE SECRECIÓN INTERNA. INI

CIÁNDOSE CON ESTE EVENTO El FINAL DE LA VIDA REPRODUCTIVA y

EL COMIENZO DE LOS AÑOS DE REGRESIÓN, 

tL TÉRMINO MENOPAUSIA PRESENTA LA SIGUIENTE ETIMOLOGÍA 

DEL GRIEGO HEHI:: = MES Y = IlATI::II:: = ESPERA O CESE: --

TRADUCIDO COMO EL CESE O DETENSIÓN DEL MES O L~ MEN~UALiDAD; 
,¡ 

INTERPRETADO COMO LA CESACIÓN DEL PERIODO MENSTRUAL, lA P~ 

LABRA MENOPAUSIA HA SIDO UTILIZADA DE UNA MANERA DESPREOCU

PADA, 1 GNORANTE Y EQU 1 V OC ADA POR AQUELLOS QUE NO CONOCEN SU 



VERDADERO SIGNIFICADO Y HAN TRATADO DE CONVERTIRLA EN UN SIN~ 

NIMO DEL CLIMATERIO, PERO CABE AGREGAR QUE LA MENOPAUSIA SOL~ 

MENTE ES UNO DE LOS SÍHTOMAS QUE CONFORMAN EL CLIMATERIO PUE~ 

TO QUE MENOPAUSIA SE DENOMINA AL tiLTIMO SANGRADO GENITAL QUE

SE PRODUCE EN LA MUJER, 

AFIRMA EL DR. LóPEZ !OOR QUE "CLIMATERIO ES A MENOPAUSIA. LO ,, 
QUE PUBERTAD ES A MENARQUIA", 

EL CLIMATERIO HA SIDO DIVIDIDO POR DIVERSOS ESTUDIOSOS -

EN HUCHAS MANERAS, HE AQUÍ 3 DIVISIONES DE 3 AUTORES DIFERE! 

TES QUE COINCIDEN ENTRE SÍ DE ALGUNA MANERA EN SUS PUNTOS DE-

VISTA: 

Al, EL ÜR, lóPEZ IBOR MENCIONA LA SIGUIENTE DIVISIÓN DE

MARAÑÓN: 

- PREMENOPAUSIA,- SEÑALADA POR CICLOS ANOVULATORIOS

FISIOLÓGICOS Y LA PROGRESIVA DESAPARICIÓN DEL CUE~ 

PO AMARILLO DEL OVARIO, POR LO QUE SE PRODUCE UNA

GRADUAL PtRDIDA DE LA FECUNDIDAD, 

MENOPAUSIA,- Es EL CESE DE LA MENSTRUACIÓN PROVOC~ 

DO NO POR EL CESE DE LA SECRECIÓN HORMONAL SINO -

POR LA P~RDIDA DEL RITMO DE LAS SECRECIONES, ESTA-

P~RDIDA ES UNA CAUSA DE LA ATROFIA OV~RtCA QUE SE-

CONJUNTA A UNA SERIE DE FENÓMENOS FISIOLÓGICOS, 
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POSTMENOPAUSIA.- S[f<ALADA POR LA INACTIVIDAD OVÁ

RICA TOTAL Y LA DESCAMACIÓN CELULAR PATOLÓGICA, 

PRODUCTO DE LA ATROFIA DE LA MUCOSA VAGINAL, 

SENILIDAD,- UNA CUARTA FOSE QUE SEAALA EL FIN DE

LOS TÍPICOS TROSTORNOS DEL CLIMATERIO CON EL CESE 

FUNCIONAL DE LAS GÓNODAS, CARACTERIZADO ANATÓMIC! 

MENTE POR LA ATROFIA GENERALIZADA A ÓílGAtlOS Y TE-

JIDOS. 

81. EL DR. J,l, PfREZ DE SALOZAR HACE UNA DIVISIÓN CRONQ 

" LÓGICA: 

CLtMATEfilO [1 REMCtlDPÁUS!CO.- COMPRENDE DESDE LA -

PRIMERA MANIFESTACIÓN DE LA DECLINACIÓN OVÁRICA, 

HASTA EL CESE DE LA REGLA O SEA LA ÉPOCA EN QUE -

LA MUJER PRESENTA IRREGULARIDADES DE TIPO GENITAL, 

CLIMATERIO POSTMENOPÁUSICO TEMPRANO,- ABARCA DES

DE LA MENOPAUSIA 11AS1A M~S o MENOS DIEZ Aílos DES

PU~S Y SE CARACTERIZA POR LA TERMINACIÓN DE LA -

FUNCIÓN OVÁRICA RESIDUAL ÚTIL. 

CLIMATERIO PosTMENOPÁus1co TARDÍO.- DuRA APROXI-

MAOAMENTE OIHúS DIEZ AÑOS Y l./fi nFt;PllÉS DE ESOS -

DIEZ PRIMEROS, HASTA LA APARICIÓN DE LA SENECTUD 

Y SE CARACTERIZA POR LA AUSENCIA DE FUNCIÓN OVÁ-



RICA ÚTIL Y PRESENCIA DE PROCESOS ATRÓFICOS Y DE

GENERATIVOS. 

CJ. LA DRA. J. PERLMUTTER AFIRMA auE Los "Aílos PERIMEN0-

P~us1cosu CONSTAN DE: 

PREMENOPAUSIA: Es EL PERÍODO DE TIEMPO QUE ANTE

CEDE Y CO~DUCE A LA MErlOPAUSIA. 

MENOPAUSIA: [s EL CESE MENSTRUAL O ÚLTIMO SANGRA 

DO GENITAL, 

PosTMENOPAUSIA: Sor1 LOS Afias EN LOS auE sE Ert--

CUENTRA LA TOTAL CESACIÓN DE LA MENSTRUACIÓN, 

SE TIENEN VA DESDE LA ÉPOCA DE LOS ANTIGUOS GRIEGOS REF~ 

RENCIAS ACERCA DE LA EDAD CLIMATÉRICA Y LAS IDEAS QUE SE TE-

NÍAN EN ESAS SOCIEDADES AL RESPECTO: ASÍ ARISTÓTELES (350 A.[~ 

REPORTA HECHOS DE CASTRACIÓN EN CIERTOS ANIMALES HEMAPA~ v -

SUS CONSECUENCIAS, HIPÓCRATES NOS REFIERE LA EXISTENCIA DE -

PERIODOS TRANSITORIOS EN LA VIDA FEMENINA Y LOS EFECTOS TANTO 

PSICOLÓGICOS COMO FISIOLÓGICOS CONSECUENTES; AFIRMA OUE SE - -

CREÍA QUE CADA SIETE AROS SE RENOVABAN ÍNTEGRAMENTE LAS SUBS-

TANr.IAS r:ORPORAI FS OAN"!n Al SIETE V sus HlÍLTIPLOS UN VALOR co~ 

SIDERABLE V ~ENOMINÁNDOLOS "ARos CLIMATÉRICOS". LA EDADES DE -

qg V SOBRE TODO 63 AílOS EN LA VIDA FEMENINA ERAN LAS MÁS CLIM! 



T~RICAS, ÜRIBACIO DE P~RGAMO RELATA LAS MOLESTIAS DE LAS MU

JEHES POSTMENOPÁUSICAS. 

HAN SIDO MUCHOS Y MUY VARIADOS LOS ESTUDIOS REALIZADOS -

DENTRO DEL CAMPO DE LA INVESTIGACl6u MÉDICA, BIOLÓGICA y aul

MICA CON EL FIN DE PROCURAR CONOCER MÁS V MEJOR CADA VEZ LOS

PROCESOS OUE SE REALIZAN EN El ORGANISMO DENTRO DE ESTE PERfQ 

00 DE LA VIDA, PoR DESGRACIA LA PSICOLOGÍA TIENE MUY ESCASOS 

ESTUDIOS RESPECTO A ESTE TEMA A PESAR DE QUE LA MAYORÍA DE 

LOS TRATADOS Y ESTUDIOS SOBRE ÉL, RE~ORTAN DUE LOO CAMBIOS DE 

TIPO PSICOLÓGICO SON FACTORES CLIMATÉRICOS MUY IMPORTANTES, 

EN EL HosPITAL oE G1NEco OasTETA1c1A No. 3 DEL CENTRO M~ 

DICO "LA RAZA", !M$$, DE LA CIUDAD DE MÉXICO, SE LLEVÓ A CABO 

El ESTUDIO "(oNSIOERACIONES ANATOMOCLfN\CAS DE LOS ÜRGANOS G[ 
NITALES FEMENINOS DE LA CUARTA DtCADA EN ADELANTE", REALIZA

DO POR EL OR. JosÉ Luis PÉREZ DE SALAZAR DURANTE LOS AÑOS ca~ 

PRENDIDOS ENTRE EL ]! DE NOVIEMBRE DE 1966 Y EL )! DE OCTUBRE 

OE 1969~ ÜURANTE ESTOS TRES AÑOS SE ESTUDIARON CLÍNICAMENTE-

200 PAC!ENTOS DE LAS CUALES A 180 SE LES PRACTICÓ HISTERECTO

MfA TOTAL ABDOMINAL (i!TA, MENOPAUSIA QUIRÚHGiCt,) ?J) PRE

SENTARON MENOPAUSIA FISIOLÓGICA, EL OBJETtVO DE ESTA tNVESTl 

GAClÓN FUE CONOCER LOS RESULTADOS CLÍNICOS DE LAS PACIENTES -

CON CASTRACIÓN QUIRÚRGICA POR HTA COMPARADOS CON t.OS CAMBlDS

QUE SUFREN LAS PACIENTES CON MENOPAUSIA FISIOLÓGICA, 

G 



MucHAS FUERON LAS CONCLUSIONES OBTENIDAS, ENTRE ELLAS: 

11, LAS MODIFICACIONES FISIOLÓGICAS DEPENDEN DE LA EDAD 

DE LA MUJER Y DEL TIPO DE MENOPAUSIA OUE PRESENTE, 

21, EXISTE UNA RELACIÓN ENTRE EL ESTADO ANATÓMICO DE LA 

GÓNADA, EL HIPOESTROGENISMO Y LAS DIVERSAS MANIFES

TACIONES CLÍNICAS CLIMATÉRICAS, 

31, LA SINTOMATOLOGÍA VASOMOTORA ES LA MÁS APARATOSA 

DEL CLIMATERIO VARIANDO CON LA EDAD Y DE ACUERDO 

TAMBIÉN AL TIPO DE SUPRESIÓN PAULATINO O BRUSCO DE

LA FUNCIÓN GONADAL, 

q1, Los ESTRÓGENOS SUPRIMEN LOS SÍNTOMAS DE LA MENOPAU

SIA QUIRdRGICA Y PUEDEN FUNCIONAR COMO ANTIATERÓGE

NOS, 

EsTE ES UNO DE LOS ESTUDIOS CONTENIDOS EN su TRABAJO -

"CL IMATER 10 FEMENINO, MONOGRAFÍA", EN REALIDAD EL ENFOQUE -

ES EN ESTOS ESTUDIOS MERAMENTE GINECOLÓGICO, PERO RESULTA D~ 

MASIADO dTIL .PARA UN ESTUDIOSO DE LA PSICOLOGÍA CLÍNICA QUE

INTENTA ABORDAR EL TEMA. SU CONOCIMIENTO Y EL DE LOS PUNTOS

DE VISTA, O SEA LOS DE AQUELLOS PROFESIONISTAS QUIENES HAN -

TRATADO EL CLIMATERIO DURANTE TANTO TIEMPO Y EN SUS HUY VA-

RIADAS FORMAS, 



UN ANTECEDENTE NO MENOS IMPORTANTE ES LA INVESTIGACIÓN -

REALIZADA EN EL INSTITUTO DE NEUROLOGÍA Y NEUROPSIQUIATRÍA DEL 

l. s. s. s. T. E. EN Mtx1co POR EL DR. ALFONSO FERNÁNDEZ y -

COLS., ACERCA DE LAS "CARACTERÍSTICAS PSICOLÓGICAS DE UN GRU

PO DE MUJERES PREMENOPÁUSICAS, A TRAV~S DE UNA ílATERIA DE 

TEST"~ EN ESTE TRABAJO SE AFIRMA QUE DURANTE LA ~POCA DE CL! 

MATERIO SE PRESENTA UN SINDORME QUE PROPICIA EL INICIO DE UNA 

SERIE DE FENÓMENOS COMPENSATORIOS TANTO OVÁRICOS COMO PS(QUl

COS: CONCLUYENDO QUE EL CLIMATERIO PREMENOPÁUSICO NO ES SOLO

UN PROCESO EVOLUTIVO POR DEFICIENCIA HORMONAL. SINO UNA TRAN

SICIÓN SOCIAL EN LA VIDA DE LA MUJEH, [STA INVESTIGACIÓN PR~ 

SENTA CIERTAS DEFICIENCIAS: 11 [N CUANTO AL HECHO DE NO ESTAR 

TERMINADA DESDE 1975: POR OTRO LADO 2) LA MUESTRA POBLACIONAL 

ES MUY POBRE PARA UNA BATERIA DE PHUEBAS TAN COMPLETA COMO LA 

QUE SE UTILIZÓ, LO CUAL HACE NO TAN CONFIABLES LAS GENERALIZ! 

CIONES OUE SE CONCLUYEN YA QUE SUENAN DEMASIADO AMBICIOSAS, -

PoR LO DEMÁS CABE AGRAGAR QUE ESTE ESTUDIO MARCA UNA PAUTA P! 

RALA INVESTIGACIÓN PSICOLÓGICA, 

EL HECHO DE QUE EL CLIMATERIO SEA UNA ETAPA DE CAMBIOS -

EN MUCHOS ASPECTOS, NO SIGNIFICA QUE SEA DE DECLINACIÓN EN -

LA VIDA DE LA MUJER, ÉSTO SE CONFIRMA CON MUCHOS ESTUDIOS RE! 

LIZADOS AL RESPECTO POR LAS ANTROPÓLOGAS MARTIN KAY Y BARBARA ,, 
VOORHIES QUE CONCLUYEN QUE EL ESTADO PSICOLÓGICO DE UNA MUJER 

DEPENDE MUCHO DEL MEDIO AMBIENTE EN EL CUAL SE DESENVUELVE; -

o 



AS(, EN LAS SOCIEDADES EN LAS OUE LAS ANCIANAS SON MUY RESPE

TADAS, ESTOS CAMBIOS CLIMATÉRICOS SON RELATIVAMEN1'E MENOS - -

TRAUMÁTICOS QUE EN LAS SOCIEDADES Efl LAS OUE SE LES DEVALÜA, 

LAS AUTORAS AFIRMAN QUE LA BELLEZA FÍSICA. LA JUVENTUD Y LA -

CAPACIDAD DE SER SEXUALMENTE ATRACTIVAS, SON ATRIBUTOS QUE Al 

ENTRAR EN LA FASE DEL CLIMATERIO PROPICIAN SITUACIONES TOAUM~ 

!ICAS EN AQUELLAS MUJERES QUE POR SOBREVALORARLOS, LOS TIENEN 

COMO GARATfAS DE ACEPTACIÓN SOCIAL Y AMOR PROPIO, 

EL QUE EN MÉXICO UNA MUJER SE SIENTA TAN DEVALUAUA Y TAN 

POCO ÜTIL Ell SU ETAPA CLIMATÉRICA ES UNA SITUACIÓll ALARMAN1'E

YA OUE NUESTRA SOCIEDAD SUBDESARROLLADA PODRIA UTILIZAR EN SU 

PROVECHO. LA EXPERIENCIA Y LAS CAPACIDADES FÍSICAS Y MENTALES, 

AS! COMO LAS POTENCIALIDADES DE ESTAS MUJERES QUE SE CONVIER

TEN EN PARÁSITOS DEPRESIVOS E INÚTILES POR CULPA DE LA HISMA

SOCIEOAD CASTRANTE, 

EL ODJETJVO CENTRAL DE ESTA INVESTIGACIÓN . ES EL ESTUDIO 

DE LA ANGUSTIA Y LA DEPRESIÓN DE LA MUJER CLIM/\T(RICA. AlREDf 

DOR DEL CUAL GIRAN OTROS OBJETIVOS NO MENOS IMPORTANTES QUE A 

LO LARGO DEL PRESENTE ESTUDIO SE INTENTAN ·~~PLJ~. 

ESTE TRABAJO PRETENDE DAR LA PAUTA PARA QUE LA MUJER SEA 

VALORADA COMO PERSONA. PARA OUE SE LE EDUOUE DESDE ANTES DE -

LLEGAR Al CLIMATERIO Y QUE AL ENCONTRARSE EN Él SE PUEDA SEN-



TIR COMO UNA PERSONA VALIOSA Y ÚTIL, SE ESPERA QUE LA TRASCE~ 

DENCIA CIENTÍFICO-SOCIAL QUE PUEDA TENER ESTE TRABAJO, ABRA 

LA PUERTA A NUEVOS HORIZONTES EN EL TERRENO DE LA INVESTIGA -

CIÓN SOBRE EL TEMA, YA QUE ÉSTE DENTRO DEL CAMPO DE LA Ps1co

LOG(A EN MÉXICO HA SIDO IGNORADO, POR LO QUE SE DESEA FUNDIR

DOS DISCIPLINAS COMPLEMENTARIAS DENTRO DE UN TEMA OUE, AUNQUE 

MUY BIEN LLEVADO POR LA GINECOLOGÍA, SE ANTOJA °COJ0° SIN LA 

PARTICIPACIÓN DE LA PSICOLOGÍA, PUESTO QUE EL CLIMATERIO ES -

UNA ETAPA QUE COMPRENDE CAMBIOS TANTO A NIVEL FISIOLÓGICO CO

MO A NIVEL PSICOLÓGICO, Así PUÉS, EL INTERÉS POR DESARROLLAR 

EL TEMA SE DEBE AL DESEO DE INVESTIGAR, CONOCEP Y DIFUNDIR -

LO QUE ES Y EN LO QUE CONSISTE. LO QUE VIENE A LLAMARSE EL 

SíNDROME PSICOFISIOLÓGICO DEL CLIMATERIO, YA QUE ES MUY NECE

SARIO QUE LOS PSICÓLOGOS COMIENCEN A INTERESARSE EN ESTA ETA

PA TAN IMPORTANTE EN LA VIDA DE LA MUJER, PARA LOGRAR CON - -

ELLO DAR UN PASO MÁS, EN EL CAMINO HACIA UNA SOCIEDAD MÁS 

SANA, 



MARCO TEORJCO,-

HELENE ÜEUTSCH AFIRMA QUE ",,,LA CAPACIDAD DE LA MUJER 

PARA LA REPRODUCCIÓN DURA NORMALMENTE TODO EL TIEMPO EN QUE 

LA MENSTRUACIÓN ES REGULAR Y POR LO TANTO LA FINALIZACIÓN -

DE ÉSTA SIGNIFICA QUE LA OVULACIÓN HA CESADO Y EL APARATO -
" GLANDULAR HA INTERRUMPIDO o DISMINUIDO su ACTIVIDAD". Too• 

LA GAMA DE CAMBIOS Y CARACTER(STICAS ADAPTADAS EN ESTA ÉPO

CA, TIENE SU FUNDAMENTO EN LA ANSIEDAD Y LA DEPRESIÓN QUE -

SON PROPICIAS POR LA SITUACIÓN PSICO-AMBIENTAL EN LA CUAL -

LA PERSONA SE DESENVUELVE, AFIRMA EL ÜR, PÉREZ DE SALAZA~~ 
QUE LOS ESTADOS DE ANSIEDAD Y DEPRESIÓN SON LOS ESTADOS ANÍ 

MICOS NEGATIVOS MAS IMrORTAHT[S DEL "SfNOROME PsJCOEMOCJQ-

NAL DEL CLIMATERIO". CONTRIBUYENDO A ELLO LOS PROBLEMAS F! 

MILIARES Y SOCIO-EMOCIONALES QUE LOGRAN EL ESTRESSAMIENTO -

DE LA MUJER PUDIENDO CONDUCIRLA A ESTADOS PSICOPATOLÓGICOS

MUY SERIOS. 

[L PROBLEMA DE LA ANGUSTIA ES LA ESCENCIA DE TODA PSI

COLOGÍA DE LOS CONFLICTOS: ES AUTOMÁTICA. APARECE COMO PÁNl 

CO, Y SE EXPERIMENTA EN EL Yo PASIVAMENTE, SE INTERPRETA -

COMO LA FORMA EN QUE SE SIENTE LA TENSIÓN NO DOMINADA. LA 

ANGUSTIA 0 AMANZADA" EN SITUACIONES DE PELIGRO. PUEDE SER 

CONSIDERADA SEílAL DE ANGUSTIA YA QUE INDICA LA NECESIDAD DE 

UNA ACTITUD DEFENSIVA, EL COMPONENTE OE ANGUSTIA PARA ----
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SITUACIONES DE PELIGRO ES EL Yo. QUE LA USA COMO PREPARACIÓN 

DE LA DEFENSA, LA ANGUSTIA BLOQUEA LA ACTITUD PERTINENTE -

PO»QUE EL Yo ES UN MECANISMO ARCAICO AUTÓNOMO, 

JODA ANGUSTIA ES UN TEMOR A SUFRIR ~N ESTADO TRAUMÁTICO. 

EL Yo DESARROLLADO CAPAZ DE CONTROLAR Y GRATIFICAR, NO ES LO 

SUFICIENTEMENTE MADURO SI HAY TEMORES INSTINTIVOS DE CASTRA

CIÓN O TEMORES POR LA P~RDIDA DE ALGÚN OBJETO DE AFECTO. QUE 

LLEGUEN A PROVOCAR INSUFICIENCIA DE LA DESCARGA, EN LAS PE! 

SONAS QUE SUELEN REACCIONAR DE MANERA PARALIZANTE ANTE LOS -

PELIGROS, LA SEílAL DE ANGUSTIA POR LA INTENCIÓN DEL Yo FRAC~ 
SA SI LA PERSONA SE liAYA EN ESTADO DE ESTANCAMIENTO POR RE

PRESIONES ANTERIORES, Es MÁS FÁCIL DOMINAR LA ANGUSTIA EN -

PERSONAS ACTIVAS QUE EN LAS QUE ESTÁN EN REPOSO, O BIEN EN -

AQUELLAS QUE PRESENTAN BLOQUEO POR CIRCUNSTANCIAS INTERNAS O 

POR DISPOSICIÓN PARA LA ANGUSTIA MEDIANTE UN ESTADO DE TéN-

SIÓN FORZADA O REPRESIONES PREVIAS, 

LA ANGUSTIA ES UNA ANTICIPACIÓN ACTIVA DE CIERTA POSIBl 

LIDAD FUTURA, ES LA EXPRESIÓN DE UN FENÓMENO AUTOMÁTICO PRO

DUCTO DE UNA REACCIÓN DEL Yo EN LA PROFUNDIDAD DEL ORGANISMO: 

NO ES CREADA POR EL ORGANISMO SINO USADA POR ÉL, 

LAS HDESCARGAS DE EMERGENCIA" SON ATAQUES EMOCION~LES -

APARENTEMENTE INMOTIVADOS. EN ESPECIAL LAS CRISIS OE ANGUS--
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TIA Y LAS PERTURBACIONES DE LAS FUNCIONES FISIOLÓGICAS: PER

TURBACIONES QUE SON EN PARTE INHIBICIONES Y EN PARTE EQUIVA

LENTES DE LA ANSIEDAD, ÜTTO fENICHE~ AFIRMA: "EL ESTADO DE-

ESTANCAMIENTO CREA UNA RELATIVA INSUFICIENCIA EN EL CONTROL

NORM~L DEL Yo", ", .. LA NECESIDAD DE UNA INTENSA DEFENSA IN

TERNA CONVIERTE A LAS PERSONAS EN INQUIETAS, AGITADAS, TRAS-

TORNADAS. Y SIENTEN QUE NECESITAN UN CAMBIO PERO NO SABEN -

QUE CAMBIO DEBERÍA DE SER", 

AHORA BIEN. LA DEPRESIÓN UE UN sfr~TOMA o UNO DE LOS RAI 

GOS EN COMdN DE UN GRUPO DE ENFERMEDADES, COMO SÍNTOMA EL -

TONO AFECTIVO ES DE TRISTEZA, SENTIMIENTOS DE DESAMPARO Y R~ 

DUCCIÓN DEL AMOR PROPIO, INSEGURIDAD E INCAPACIDAD PARA CON

SIGO MISMO Y PARA CON LOS DEMÁS, EN LA DEPRESIÓN TEMPRANA O 

MODERADA EL INDIVIDUO TRATA DE AYUDARSE A sr MISMO, PERO EN

TANTO MÁS AVANZA, 'STA SE CRONIFICA Y EL PACIENTE RENUNCIA -

CREYENDO QUE. LAS COSAS JAMÁS RESULTARÁtl. Los DEPRIMIDOS SE

DENOMINAN A SÍ MISMOS "su PEOR ENEMIGO", HAY TENDENCIAS MA

SOQUISTAS, AUTODESTRUCTIVAS Y DE SUICIDIO: ESTA dLTIMA ES -

MUY IMPORTANTE EN ESTOS PACIENTES, AdN ASÍ, EL PACIENTE NO-

SUELE CONSIDERARSE A sf MISMO COMO UE~RlHIDO A r~CMC~ au~ ~e-

DE CUENTA DE SENTIMIENTOS SUBJETIVOS DE TRISTEZA, 

HAY PACIENTES CON DEPRESIONES DISIMULADAS O EQUIVALEN-

TES DEPRESIVOS CUYO COMPONENTE AFECTIVO ES ESCONDIDO O NEGA-
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DO, A LO LARGO DE ESTA OBRA SE EXPLICARÁN MÁS DETALLADAMEN

TE ALGUNOS DE LOS SÍNTOMAS CARACTERÍSTICOS MÁS SODRESALIEN-

TES DE ESTA ETAPA, POR LO PRONTO SE MENCIONAN EN FORMA BREVE 

LOS CAMBIOS QUE SE MANIFIESTAN EN LA ÉPOCA DEL CLIMATERIO, -

ENTRE LOS QUE SE DESTACAN BÁSICAMENTE LA DEPRESIÓN FUNDAMEN

TADA EN LA PÉRDIDA DE LA CAPACIDAD REPRODUCTIVA, ASÍ COMO DE 

LAS CUALIDADES FEMENINAS COMO PODER DE SEDUCCIÓN, T~RSURA y

LOZANfA DE LA PIEL, BELLEZA CORPORAL. ETC,; AGREGANDO BOCHO~ 

NOS Tf PICOS DE LA ÉPOCA. 

OTRA CARACTERÍSTICA ES LA HIPOCONDRIASIS, UNO DE LOS -

SfNTOMAS FRECUENTES DE ~STA, SON LAS CEFALEAS QUIZÁ LA CAUSA 

DE LAS MISMAS ES LA ANGUSTIA CONSECUENTE QUE SE CANALIZA MU

CHAS VECES CON MANIFESTACIONES AGRESIVAS; EXISTEN VAR!ACIO -

NES EN EL APETITO SEXUAL, CONDUCTAS POCO USUALES Y FRECUEN-

CIAS DE AMISTADES Y LUGARES ALGO DUDOSOS, LO QUE PROPICIA 

CRITICAS DE RIDICULIZACIÓN Y BURLA, 

ENTRE LOS CAMBIO METABÓLICOS SE DESTACAN LA OBESIDAD -

PROPICIADA POR EL SEDENTARISMO Y LA INCLINACIÓN A LA GULA -

QUE LLEGA A TRAER COMO CONSECUENCIA ENFERMEDADES COMO LA 

DIABETES ENTRE OTRAS, SE HACEN IMPORTANTES EN EL (LIMATE-

RIO Y DIFÍCILES DE OLVIDAR, LOS TRASTORNOS QUE SUFRE EL AP~ 

RATO GENITAL. COMENZANDO POR LA REDUCCIÓN DEL NÚMERO DE CI

CLOS OVULATORIOS Y POR LO TANTO DE LA CANTIDAD DE REGLAS, -
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ASÍ. EL ÚTERO SE TORNA MÁS PEOUEDO. Y LA LUBRICACIÓN ES ESC! 

SA o AUSENTE EN LA VAGINA CAUSANDO FRECUENTEMENTE DOLOR co1-

TAL; EL SISTEMA ENDÓCRINO MODIFICA SUS FUNCIONES ELEVANDO lA 

ACTIVIDAD TIROIDEA. AL TIEMPO EN OUE LAS FUNCIONES OVÁRICAS

DECREC~N, LAS GONADOTROPINAS SE ELEVAN Y LAS SUPRARRENALES -

DEMUESTRAN EL DOMINIO DE LAS HORMONAS MASCULINAS DANDO A LA

FISONOMÍA DE LA MUJER CARACTERÍSTICAS DESFEMINIZANTES (CAÍDA 

DE CABELLO. SALIDA DE VELLO, ENGROSAMIENTO DE VOZ. ETC, ) : 

EL APARATO CARDIOVASCULAR SE MANIFIESTA EN VÁRICES. FLEBITIS, 

PROBLEMAS CARDÍACOS : REUMATISMO. OSTEOPOROSIS Y ARTERIOS 

CLEROSIS SON MUY FRECUENTES; ALTERACIONES NEUROLÓGICAS COMO

LOS DOLORES LUMBARES DE TIPO NERVIOSO, NEURALGIAS, CIÁTICA Y 

PARESTESIAS: POR ÚLTIMO ESTÁN LOS CAMBIOS FÍSICOS COMO ENCMlf 

CIMIENTO, FLACIDEZ MUSCULAR, RUGOSIDAD DE LA PIEL Y P~RD!DA

DE LA FIRMEZA DE LAS FORMAS CORPORALES, 
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EL APARATO REPRODUCTOR FEM~NINO 

El_ C ICl_Q MENSTRUAi_. -

EL CICLO MENSTRUAL CONSISTE EN UNA SERIE DE CAMBIOS EN -

EL ENDOMETRIO DE LA MUJER NO EMBARAZADA, ESTE ÚLTIMO SE PRE

PARA CADA MES CON LA RECEPCIÓN DEL HUEVO FECUNDADO, EN CASO -

DE OUE tW SE EFECTÜE L/\ FECllNDACIÓN, SE DESPRENDE LA CAP.A Fllt! 

CIONAL DEL ENDOMETRIO, EL CICLO OVÁRICO ES UN CONJUNTO DE F~ 

NÓMENOS QUE TIENEN LUGAR MES TRAS MES V GUARDAN RELACIÓN CON

LA MADURACIÓN DE UN ÓVULO, 

Los CICLOS MENSTRUAL V OVÁRICO. V OTROS CAMBIOS QUE SE INICIAN 

CON LA PUBERTAD EN LA MUJER. ESTÁN SUJETOS A LA ACCIÓN DE FA~ 

TORES DE REGULACIÓN HIPOTALÁMICOS, A SABER, EL FACTOR DE LIBE 

RACIÓN DE HORMONA FOLÍCULOESTIMULANTE V EL FACTOR DE LIBERA -

CIÓN DE HORMONA LUTEINIZANTE, tL PRIMERO DE ELLOS DESENCADE

NA LA LIBERACIÓN DE FSH POR PARTE DEL LÓBULO ANTERIOR DE LA -

HIPÓFISIS V ESTA HORMONA DA ORIGEN AL DESARROLLO INICIAL DE -

LOS FOLÍCULOS OVÁRICOS V LA SECRECIÓN DE ESTRÓGENO POR LOS -

MISMOS, [1_ FACTOR DE LIBERACIÓN DE 1_11, POR SU PARTE, INICIA

LA SECRECIÓN DE ESTA HORMONA ADENOHIPOFISIARIA, LA CUAL ESTI

MULA TAMBIÉN EL DESARROLLO DE LOS FOLÍCULOS OVÁRICOS. LA ovu" 
LACIÓN, Y LA PRODUCCIÓN DE ESTRÓGENO& Y PROGESTERONA POR PAR

TE DE LAS CÉLULAS OVÁRICAS, LAS HORMONAS SEXUALES FEMENINAS

(ESTRÓGENOS Y PROGESTERONA) EJERCEN DIVERSOS EFECTOS EN EL OR

GANISMO, Los ESTRÓGENOS SON LAS HORMONAS DEL CRECIMIENTO, y 
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CUMPLEN TRES FUNCIONES PRINCIPALES, LA PRIMERA ES EL .DESARRQ 

LLO Y LA CONSERVACIÓN DE LAS ESTRUCTURAS REPRODUCTORAS FEMEN! 

NAS, EN PARTICULAR EL RECUBRIMIENTO ENDOMETRIAL DEL ÚTERO, 

LAS CARACTERÍSTICAS SEXUALES SECUNDARIAS y LAS MAMAS, LAS c~ 

RACTE~fSTICAS SEXUALES SECUNDARIAS tNCLUYEfl LA DISTRIBUCIÓN -

DE GRASA EN LAS MAMAS, EL ABDOMEN. EL MONTE PUBIANO (MONTE DE 

VENUS) Y LAS CADERAS: EL TONO AGUDO DE VOZ: E~ AUMENTO EN LA

ANCHURA DE LA PElVf S Y EL PATRÓN 0[ DISTRIBUCIÓN OE•. VELLO, 

[N SEGUNDO T~RMINO, REGULAN EL EQUILIBRIO LfOUIDO Y EL ELEC -

TROLfTICO, Y EN TERCERO, INCREMENTAN EL ANA~OLISMO DE PROTEÍ

NAS, EN ESTE ÚLTIMO ASCPECTO, LOS ENTRÓGENOS COMPARTEN FUN -

CIDNES CON LA HORMONA DEL CRECIMIENTO, lo CONCENTRACIÓN SA~ 

GUINEA ELEVADA DE ESTRÓGENOS INHIBE LA SECRECIÓN DEL FACTOR -

DE LIBERACIÓN DE FSH POR EL HIPOTÁLAMO, CON LO CUAL A SU VEZ 

DISMINUYE LA SECRECIÓN DE FSH POR LA HIPÓFISIS, [STE MECANIJ 

MO DE INHIBICIÓN REPRESENTA El FUNDAMENTO DF LOS EFECTOS QUE 

EJERCE UN TIPO DE PÍLDORAS ANTICONCEPTIVAS, LA PROGESTERONA, 

QUE ES LA HORMONA DE LA MADURACIÓN, PARTICIPA CON LOS ESTRÓG~ 

NOS EN LA PREPARACIÓN DEL ENDOHETRIO PARA t.A IMPlANTACfÓtl Y -

DE LAS GLÁNDULAS MAMARIAS, PARA LA SECRECIÓN DE LECHE. 

LA DURACIÓN NORMAL DEL CICLO MENSTRUAL VARÍA ENTRE 24 Y 

35 DÍAS, UN PROMEDIO DE 28 DÍAS. los FENÓMENOS QUE TIENEN LQ 

GAR DURANTE LA MENSTRUACIÓN PUEDEN DIVIDIRSE EN TRES FASES: 

MENSTRUAL, PREOVULATORIA Y POSOVULATORIA, 



APROXIMADAMENTE 2Q HORAS ANTES DE LA MENSTRUACIÓN, AL DI§ 

MINUIR DE UN MODO CONSIDERABLE LOS NIVELES HORMONALES DE ESTR~ 

GENOS Y PROGESTERONA, SE PRODUCE UNA CONSTRICCIÓN DE LOS VASOS 

DE ESTA CAPA, SE DESENCADENA UNA NECROSIS (DESTRUCCIÓN) DE LA 

MISMA, QUE RESPETA LA CAPA BASAL, Y SE ELIMINA JUNTO CON RES -

TOS HEMÁTICOS POR VÍA VAGINAL, 

LAS GLÁNDULAS MAMARIAS, SON 2 GLÁNDULAS DE SECRECIÓN EX

TERNA. SITUADAS EN LA PARED ANTERIOR DEL TORAX V TIENEN LA MI

SIÓN IMPORTANTÍSIMA DE CONTRIBUIR /\LA ALIMEtlTl\CIÓN DEL RECIÉtl 

NACIDO DURANTE EL PERÍODO EN QUE ÉSTE, POR FALTA DE LA DENTI -

CIÓN O DE LOS REFLEJOS NECESARIOS, NO PUEDE LLEVAR A CABO UNA 

INGESTA DE ALIMENTOS NORMALES, 

EN LA MUJER ADULTA LA MAMA ESTÁ FORMADA, APARTE DEL TEJI

DO GLANDULAR, POR ABUNDANTE CANTIDAD DE GRASA Y DE TEJIDO CON

JUNTIVO QUE CONFIGURAN SU ASPECTO CARACTERÍSTICO, 

ÜURANTE LA INFANCIA, LAS MAMAS TIENEN UN ASPECTO SIMILAR

TANTO EN EL SEXO MASCULINO COMO EN EL FEMENINO, SIN PRESENTAR

DESARROLLO ALGUNO, 

EN LA PUBERTAD. AL INICIARSE LA FORMACIÓN DE ESTRÓGENOS -

POR PARTE DEL OVAR 1 O, SE PROVOCA UN NOTABLE DESARROLLO DE LA 

GLÁNDULA ASI COMO DE SU GRASA Y DEL TEJIDO CONECTIVO ACOMPAÑA~ 

18 



TES, EL MÁXIMO DESARROLLO DE LA MAMA SE ORT !ENE DURANTE EL -

EMBARAZO. DEBIDO A LA GRAN CANTIDAD DE ESTRÓGENOS Y PROGESTE

RONA PRODUCIDOS POR LA PLACENTA, LOS CUALES DETERMINAll UN AU

MENTO DE LOS CONDUCTOS SECRETORES (GALACTÓFOROS) Y DE LA MASA 

GLANDULAR. 

LA MAMA ESTÁ FORMADA POR UN CONJUNTO DE LÓBULOS UlllDOS -

ENTRE SÍ Y Etl NÚMERO DE 20 APROXIMADAMEflTE, A SU VEZ CADA LQ 

BULO ESTÁ FORMADO POR OTROS LOBULILLOS HÁS PEQUEilos. 

CUANOO LAS C(LULAS MAMARIAS RCCIBEN EL ESTÍMULO HORMONAL 

ADECUADO, INICIAN LA PRODUCCIÓN DE LECHE EN GRANDES CANTIDA -

DES, [STA LECHE CIRCULA POR LOS LLAMADOS CONDUCTOS GALACTóFO

ROS, PARA SER POSTERIORMENTE EXPULSADA AL EXTERIOR POR LOS PQ 

ROS LACTÍFEROS DEL PEZÓN, 
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MENSTRUACION 

LA MENSTRUACIÓN CONSISTE DE LA EXPULSIÓN PERIÓDICA DE 25 

A 65 ML DE SANGRE, LÍOUIDO TISULAR, MOCO Y C~LULA5 EPITELIA -

LES, QUE OCURRE EN PROMEDIO, DURANTE LOS PRIMEROS 5 DÍAS DEL 

CICLO, LA EXPULSIÓN DEL MATERIAL PREDOMINANTEMENTE SANGUÍNEO 

GUARDA RELACIÓN CON CAMBIOS ENDOMETRIALES QUE COMPRENDEN DEGs 

NERACIÓN DE LA CAPA FUNCIONAL Y APARICIÓN DE PEQUEfiAS ZONAS -

HEMORRÁGICAS. EN UN MOMENTO DADO SE DESPRENDEN ÁREAS MÍNascy 

LAS DE LA CAPA FUNCIONAL (EL DESPRENDIMIENTO TOTAL DE LA CAPA 

DARÍA POR RESULTADO HEMORRAGIA CUANTIOSA), HAY EXPULSIÓN DEL 

CONTENIDO DE LAS GLÁNDULAS UTERINAS, COLAPSO DE LAS MISMAS, Y 

EXPULSIÓN DEL LÍQUIDO TISULAR, EL "FLUJO" MENSTRUAL PASA DE! 

DE LA CAVIDAD UTERINA Al CUELLO Y LA VAGINA, Y FINALMENTE AL 

EXTERIOR, V POR LO GENERAL CESA ALREDEDOR DEL QUINTO DÍA DEL 

CICLO. EN EL CUAL SE HA DESPRENDIDO TOTALMENTE LA CAPA FUNCIQ 

NAL Y EL ENDOMETRIO ES MUY DELGADO, PORQUE SOLO PERMANECE LA 

CAPA BASAL, 

DURANTE LA MENSTRUACIÓN TAMBl~N TIENE LUGAR El CICLO ov~ 

RICO, Y SE INICIA El DESARROLLO DE LOS FOLÍCULOS OVÁRICOS PR! 

MARIOS, 

EN EL MOMENTO DEL NACIMIENTO DE LA MUJER, CADA OVARIO -

POSEE UNOS 200 000 FOLÍCULOS, Y CADA UNO DE ELLO ES UN FUTURO 

ÓVUl.O RODEAOO DE UNA CAPA OE CÉUJtAS, DURANTE tos PRIMEROS -



DÍAS DE LA MENSTRUACIÓN UNOS 20 A 25 FOLÍCULOS PRIMARIOS INI

CIAN LA PRODUCCIÓN DE CANTIDADES MÍNIMAS DE ESTRÓGENO, Y TAM

Bl~N SE DESARROLLA ALREDEDOR DEL ÓVULO UNA MEMBRANA TRANSPARE! 

TE; LA ZONA PELÚCIDA, 

EN LOS 4 A 5 DÍAS SIGUIENTES DE LA MENSTRUACIÓN UNOS 20 

FOLÍCULOS PRIMARIOS SE TRANSFORMAN EN FOLÍCULOS OVÁRICOS SE

CUNDARIO~ (VESICULOSOS) (FOLÍCULOS DE GRAAF MADUROS) CONFOR

ME LAS C~LULAS DE LA CAPA CIRCUNDANTE SE INCREMENTAN EN NÚMl 

RO, SE DIFERENCIAN Y SECRETAN LÍQUIDO FOLICULAR, [STE ÚLTI

MO HACE QUE EL ÓVULO SE DESPLACE HACIA LOS BORDES DE LOS FO

LÍCULOS OVÁRICOS SECUNDARIOS (VESICULOSOS), Y LA PRODUCCIÓN

DE ESTRÓGENOS POR PARTE DE DICHOS FOL(CULOS ELEVA UN POCO LA 

CONCENTRACIÓN SANGU(NEA DE ESTRÓGENOS. EL DESARROLLO DE LOS 

FOLÍCULOS OVÁRICOS ES RESULTADO DE LA SECRECIÓN DEL FACTOR -

DE LIBERACIÓN DE FSH POR PARTE DEL HIPOTÁLAMO, LO CUAL, A SU 

VEZ, ESTIMULA LA PRODUCCIÓN DE DICHA HORMONA POR El LÓBULO -

ANTERIOS DE LA HIPÓFISIS. PRODUCCIÓN QUE ALCANZA SU NIVEL 

MÁXIMO DURANTE ESTA PARTE DEL CICLO, EN CADA CICLO SE INICIA 

El DESARROLLO DE UN NÚMERO DADO DE FOLfCULOS, PERO SOLO UNO

DC ELLOS ALCANlA LA MADUREZ, MIENTRAS QUE LOS OTROS EXPERI -

MENTAN DEGENERACIÓN Y MUERTE, 

FASE PREOVULATORIA 

LA FASE PREOVULATORIA, SEGUNDA FASE DEL CICLO MENSTRUAL, 

ES LA QUE MEDIA ENTRE LA MENSTRUACIÓN Y LA NUEVA OVULACIÓN, 



LAS VARIACIONES EN SU OURACIÓN SON MAYORES QUE LAS DE NI! 

GUNA OTRA FASE DEL CICLO SEfiALADO, YA QUE ACAECE ENTRE LOS 6 Y 

13 DÍAS, EN UN CICLO DE 28 DfAS, 

LA FSH y LA LH ESTIMULAN LA PRODUCCIÓN DE UNA MAYOR CANT! 

DAD DE ESTRÓGENOS POR PARTE DE LOS FOLÍCULOS OVÁRICOS, Y ESTE

INCREMENTO DA LUGAR A LA REGENERACIÓN DEL ENDOMETRIO, LAS CtLQ 

LAS DE LA CAPA BASAL EXPERIMENTAN MITOSIS Y SE FORMA UNA NUEVA 

CAPA FUNCIONAL, EL ENGROSAMIENTO DEL ENDOMETRIO VA ACOMPAÑADO 

DE DESARROLLO DE GLÁNDULAS ENDOMCTRIALES RECTAS Y CORTAS, YLAS 

ARTERIOLAS SE ENROSCAN Y AUMENTAN DE LONGITUD CONFORME PENETRAN 

EN LA CAPA FUNCIONAL, LA PROLIFERACIÓN DE LAS C(Ll~AS ENDOME

TRIALES TIENE LUGAR DURANTE LA FASE PREOVULATORIA, POR LO QUE

A ESTA ÚLTIMA TAMBl(N SE LA DENOMINA FASE PROLITERATIVA, UN 

TERCER NOMBRE PARA ESTA FASE ES EL DE FASE FOLICULAR, EL CUAL

SE DEBE AL INCREMENTO EN LA SECRECIÓN DE ESTRÓGENOS POR LOS FQ 

LÍCULOS EN DESARROLLO, ÜESDE EL PUNTO DE VISTA FUNCIONAL, LOS 

ESTRÓGENOS SON LAS HORMONAS OVÁRICAS PREDOMINANTES DURANTE E§ 

TA FASE DEL CICLO MENSTRUAL. UNO DE LOS FOLfCULOS bVÁRICOS S' 

CUNDARIOS (VESICULOSOS) DEL OVARIO MADURA Y SE TRANSFORMA, DU

RANTE LA FASE PREOVULATORIA. EN UN FOLÍCULO OVÁRICO MADURO (DE 

GRAAF), QUE ESTÁ LISTO PARA LA OVULACIÓN, LA PRODUCCIÓN DE E§ 

TRÓGENOS POR LOS FOLÍCULOS SE INCREMENTA AL TENFR 1.UGAR LAMA

DURACIÓN DE ESTOS ÚLTIMOS, 



[N LOS PRIMEROS OfAS DE LA FASE PREOVULATORIA. LA FSH ES

LA QUE SECRETA EN MAYOR CANTIDAD EL LÓBULO ANTERIOR DE LA HIPd 

FISISo PERO AL ACERCARSE LA OVULACIÓN SE INCREMENTA CADA VEZ -

MÁS LA LIBERACIÓN DE LH. POR AfiADIDURA. UNO o DOS DÍAS ANTES 

DE LA OVULACIÓN SUELE TENER LUGAR LA PRODUCCIÓN DE PEOUEfiAS 

CANTIDADES DE PROGESTERONA POR PARTE DEL FOLÍCULO OVÁRICO MADY 

RO (DE GRAAF), 

OVUl_ACION 

LA OVULACIÓN ES LA ROTURA DEL FOLICULO OVÁRICO HADURO (oE 

GRAAF} Y EL DESPRENDIMIENTO DEL ÓVULO. FENÓMENO QUE TIENE LU -

GAR EN EL DECIMOCUARTO DÍA DE UN CICLO DE CUATRO SEMANAS. Poco 

ANTES DE LA OVULACIÓN. El INCREMENTO CONSTANTE EN LA CONCENTO! 

CIÓN DE ESTRÓGENOS, QUE HA TENIDO LUGAR DURANTE AL FASE PREOVQ 

LATORIA, INHIBE Al FACTOR HIPOTÁLAMO DE LIBERACIÓN DE F$H, LO 

CUAL A SU VEZ HACE QUE SE INTERRUMPA LA SECRECIÓN DE FSH POR -

EL LÓBULO ANTERIOR DE LA HIPÓFISIS. EN FORMA SIMULTÁNEA TIENE 

LUGAR LA SECRECIÓN DEL FACTOR DE LIBERACIÓN DE lH POR EL HIPO

TÁLAMO, CON LO QUE SE INCREMENTA. A su vez. LA SECRECIÓN DE E! 

TA HORMONA POR EL LÓBULO ANTERIOR DE LA HIPÓFISIS, LA OVULA 

CIÓN TIENE LUGAR AL INHIBIRSE LA SECRECIÓN ne FSH e IHCAEM~N -

TARSE LA SECRECIÓN DE ESTRÓGENO Y lH, ÜESPU~S DE LA OVULA -

CIÓN. EL FOLÍCULO OVÁRICO MADURO EXPERIMENTA COLAPSO, Y LASA~ 

GRE PRESENTE EN EL INTERIOR DE ~L FORMA UN COÁGULO DENOMINADO-
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CUERPO HEMORRÁGICO, ESTE ÚLTIMO FINALMENTE ES ABSORBIDO POR -

LAS C~LULAS FOLICULARES REMANENTES. QUE CON EL PASO DEL TIEMPO 

AUMENTAN DE TAMAílO. CAMBIAN SUS CARACTERÍSTICAS Y FORMAN EL 

CUERPO LÚTEO (CUERPO AMARILLO), 

. FASE POSOVULATOR IA 

LA FASE POSOVULATORIA DEL CICLO MENSTRUAL ES LA DE DURA -

CIÓN M~S CONSTANTE: VA DE LOS DÍAS 15 AL 28 EN UN CICLO DE 28 

DÍAS. Y REPRESENTA EL PERIODO QUE MEDIA ENTRE LA OVULACIÓN Y 

LA APARICIÓN DE LA SIGUIENTE MENSTRUACIÓN, Lo CONCENTRACIÓN 

SANGUÍNEA DE ESTRÓGENOS DISMINUYE UN POCO DESPU~S lJE LA OVIJL.\· 

CIÓN, Y LA SECRECIÓN DE LH ESTIMULA EL DESARROLLO DEL CUERPO -

LÚTEO, QUE LIBERA CANTIDADES CRECIENTES DE ESTRÓGENOS Y PROGE1 

TERONA (LA CUAL PREPARA EL ENDOMETRIO PARA QUE RECIBA AL HUEVO 

FECUNDADO), LAS ACTIVIDADES PREPARATORIAS PARA ESTE FENÓMENO

INCLUYEN LA SECRECIÓN DE LAS GLÁNDULAS ENDOMETRIALES, POR VIR

TUD DE LO CUAL ADQUIEREN ASPECTO TORTUOSO, LA VASCULARIZACIÓN-

DE LAS CAPAS SUPERFICIALES DEL ENDOMETRIO: EL ENGROSAMIENTO 

DEL PROPIO ENDOMETRIO. ALMACENAMIENTO DE GLUCÓGENO, EL INCRE -

MENTO EN EL VOLUMEN DE LÍQUIDO TISULAR, ESTOS CAMBIOS ALCAN -

ZAN SU NIVEL MÁXIMO UNA SEMANA DESPUts DE LA OVULACIÓN, Y CO

RRESPONDEN A LA LLEGADA PREVISTA DEL HUEVO rtLUNúAUO, LA~[ ~ 

CRECIÓN DE fSH SE INCREMENTA POCO A POCO COMO RESPUESTA AL FA~ 

TOR DE LIBERACIÓN DE fSH, Y LA DE LH DISMINUYE AL OCURRIR LO -

MISMO CON LA PRODUCCIÓN DE FACTOR DE LIBERACIÓN DE LH. DURANTE 



LA FASE POSOVULATORIA, LA HORMONA OVÁRICA PREDOMINANTE EN ES

TA FASE. DESDE EL PUNTO DE VISTA FUNCIONAL. ES LA PROGESTERONA, 

EL AUMENTO EN LA CONCENTRACIÓN DE PROGESTERONA Y ESTRÓGE

NOS PROVENIENTES DEL CUERPO LÚTEO INHIBE LA SECRECIÓN DEL FAC

TOR DE LIBERACIÓN DE lH. Y DE LA PROPIA lH, EN CASO DE QUE NO 

TENGAN LUGAR LA FECUNDACIÓN Y LA IMPLANTACIÓN, DE ELLO RESUL

TA LA DEGENERACIÓN DEL CUERPO LÚTEO. QUE SE TRANSFORMA EN CUE! 

PO BLANCO (ALBICANS), Y LA DISMINUCIÓN CONSECUENTE EN LA SECRi 

CIÓN DE ESTRÓGENOS Y PROGESTERONA DA PIE A QUE SE INICIE OTRO 

CICLO MENSTRUAL, ADEMÁS LA MENOR CONCENTRACIÓN SANGfNEA DE 

LAS HORMONAS RECIÉN CITADAS ESTIMULA LA PRODUCCIÓN DE HORMONAS 

DEL LÓBULO ANTERIOR DE LA HIPÓFISIS, EN PARTICULAR LA fSH COMO 

RESPUESTA A LA SECRECIÓN HIPOTALÁMICA DEL FACTOR DE LIBERACIÓN 

DE FSH. DE MANERA QUE SE INICIA UN NUEVO CICLO OVÁRICO, 

POR OTRA PARTE. EN CASO DE QUE TENGA LUGAR LA FECUNDACIÓN 

Y LA IMPLANTACIÓN DEL HUEVO, SE CONSERVA EL CUERPO LÚTEO DURAN 

TE UNOS CUATRO MESES, Y DURANTE LA MAYOR PARTE DE ESTE PERÍO

DO SECRETA ESTRÓGENOS Y PROGCSTERONA, ESTE FENÓMENO ES RESUL

DO DE LA PRODUCCIÓN DE GONADOTROFINA CORl6NICA POR LA PLACENTA

tN UtSARROLLO, Y LA ~CCREC!Ótl DE ESTh HORMO~A SE INTERRUMPE 

CUANDO LA PROPIA PLACENTA SINTETIZA ESTRÓGENOS SUFICIENTES PA

RA EL EMBARAZO Y LA PROGESTERONA NECESARIA PARA EL EMBARAZO Y 

EL DESARROLLO DE LAS GLÁDULAS MAMARIAS (PARA LA LACTANCIA); 



EL CICLO MENSTRUAL NORMALMENTE SE REPITE CADA 28 DÍAS (V~ 

RÍA EL NÚMERO DE DÍAS) A PARTIR DE LA MENAROUÍA, O PRIMERA 

M"ISSTRUACIÓN, HASTA LA MENOPAUSIA, CON LA CUAL CESA EL FLUJO -

MENSTRUAL, LA SEGUNDA DE ELLAS SE INICIA CON LA DISMINUCIÓN EN 

LA F~ECUENCIA DEL CICLO MENSTRUAL. POR LO GENERAL ENTRE LOS QQ 

y 50 Aílos DE EDAD. y ES CONSECUENCIA oc LA AUSENCIA DE RESPUE~ 

TA OVÁRICA A LA ESTIMULACIÓN POR PARTE DE LAS GONADOTROFINAS -

DEL LÓBULO ANTERIOR OE LA HIPÓF !SIS, SUELE ACOMPAflARSE OE SUOQ 

RACIÓN INTENSA. CEFALALGIAS. DOLORES MUSCULARES E INESTABILI -

DAD EMOCIONAL, l_A MUJER POSMENOPÁ\JSICA SUELE EXPERIMOITAR E" 

ALGÚN GRADO ATROFIA DE OVÁRIOS, TUBAS UTERINAS, ÚTERO. VAGINA. 

GENITALES EXTERNOS V GLÁNDULAS MAMARIAS, 

CABE CONSIDERAR COMO CAUSA DE LA MENOPAUSIA LA DISMINU -

CIÓN EN LA PRODUCCIÓN DE ESTRÓGENOS POR PARTE DEL OVARIO, NUM~ 

ROSOS FOLÍCULOS OVÁRICOS PRIMARIOS SE TRANSFORMAN EN FOLÍCULOS 

OVÁRICOS MADUROS (DE GRAAF) CON CADA CICLO MENSTRUAL. PERO LA 

MAYOR PARTE DE ELLOS DEGENERAN; ÚNICAMENTE HAY OVULACIÓN DE 

QOO DE ELLOS, EN CONSECUENCIA, APROXIMADAMENTE A LOS q5 Afias 

DE EDAD SON POCOS LOS FOLÍCULOS REMANENTES A LOS OUE PUEDEN E! 

TIMULAR LA fSH Y LA l_H, Y AL DISMINUIR LA CANTIDAD DE FOLÍCU -

LOS OCURRE LO MISMO CON LA PRODUCCIÓN OVÁRICA DE ESTRÓGENOS, 

El OVAR 10 

Los OVARIOS SE HALLAN SITUADOS EN LA PELVIS MENOR. POR DETRÁS 
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DEL ÚTERO, RODEADOS POR LOS EXTREMOS DE LAS TROMPAS DE FALOPIO, 

EN LAS Nl~AS LOS OVARIOS SON DE PEQUEÑO TAMAÑO Y DE SUPER

FICIE LISA: CON LOS AÑOS EL TAMAflO VA AUMENTANDO Y SU SUPERFI -

CIE SE VUELVE RUGOSA: ~STO ES DEBIDO A LAS MÚLTIPLES CICATRICES 

QUE EN {L SE FORMAN COMO CONSECUENCIA DE LAS RUPTURAS FOLICULA

RES QUE SE PRODUCEN A LO LARGO DE LA VIDA DE UNA MUJER, 

UNA VEZ LLEGADA LA MENOPAUSIA, EL TAMAílO DE LOS OVARIOS 

VUELVE A DISMINUIR DEBIDO A UN PROCESO DE ATROFIA, 

DESDE EL PUNTO DE VISTA MICROSCÓPICO EL OVARIO ESTÁ FORMA

DO POR LA ZONA MEDULAR O INTERNA EN LA QUE ABUNDAN LOS VASOS -

SANGUÍNEOS Y LOS NERVIOS, Y POR LA ZONA CORTICAL, LA CUAL ESTÁ -

CONSTITUl~A POR LOS FOLÍCULOS EN LOS DIVERSOS ESTADOS DE MADUR! 

CIÓN, 

Tooo ESTE CONJUNTO DE CAPA CORTICAL y MEDULAR ESTÁ ENVUEL

TO POR EL LLAMADO EPITELIO GERMINATIVO Y POR LA ALBUG(NEA, 

Se ENTIENDE POR FOLÍCULO CADA UNO DE LOS OVOCITOS (FUTUROS 

ÓVULOS) ENVUELTO POR UNA O VARIAS CAPAS CELULARES, 

EN EL MOMENTO DEL NACIMIENTO, EN LOS OVARIOS FEMENINOS HAY 

APROXIMADAMENTE 700.000 FOL(CULOS PRIMARIOS, 
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FIG!ll!A 2,- PARTES ílEJ. OVAl!IO EN CORTE l.ON!~ITUO!N,\L. 



TROMPl\S OE FllLOP l O 

SON UNOS ÓRGANOS HUECOS. EN FORMA DE TUBO. QUE TIENEN UN

RECORRIDO HORIZONTAL Y QUE SE EXTIENDEN DESDE LOS OVARIOS HAS

TA EL ÚTERO, Su CAVIDAD INTERIOR COMUNICA POR UN LADO CON LA 

CAVIDAD ABDOMINAL Y POR EL OTRO CON LA UTERINA, 

LA PORCIÓN EN CONTACTO CON EL ÚTERO ES MUY ESTRECHA, 1\ MEDIDA 

QUE SE ACERCA AL OVARIO SE VA ENSANCHANDO, HASTA OUE, AL LLE -

GAR A ÉSTE, TERMINA EN FORMA DE VARIAS LENGÜETAS SEPARADAS EN

TRE SÍ. 

LA PARED DE LAS TROMPAS ESTÁ FORMADA POR TRES CAPAS: LA -

EXTERNA O SEROSA, LA MEDIA O MUSCULAR Y LA INTERNI• O MUCOSA, -

ESTA ÚLTIMA SE EXTIENDE EN FORMA DE PLIEGUES LONGITUDINALES: -

LAS t~LULAS DE LA MUCOSA POSEEN CILIOS VIBR~TILES QUE AYUDAN -

AL PROGRESO DE LOS ESPERMATOZOOS POR ELLA, EN BUSCA DEL ÓVULO, 

LAS MISIONES QUE CUMPLEN LAS TROMPAS DE FALOPIO SON LAS -

S 1 GUIENTES: 

A), RECOGIDA DEL ÓVULO TRAS LA RUPTURA FOLICULAR, 

CuAlrno i'.STf, 'lf\ ~ PPODIJCIRSE. LOS EXTREMOS DE LAS TROMPAS 

SE ACERCAN A LA SUPERFICIE OVÁRICA, HASTA QUE SUS PROLONGACIO

NES SE PONEN EN CONTACTO CON ~L. EL MOVIMIENTO DE LOS CILIOS 
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ESTABLECE UNA CORRIENTE OUE TIENDE A ASPIRAR LOS ELEMENTOS EX

PULSADOS CON LA OVULACIÓN. EsTli DEMOSTRADO QUE LA TROMPA DE 

UN LADO PUEDE, INCLUSO, RECOGER EL ÓVULO PROVENIENTE DEL OVA -

RIO CONTRALATERAL, 

n). TRANSPORTE DEL OVULO. FECUNDADO o rrn. HACIA Et ÚTERO V 

TRANSPORTE EN SENTIDO CONTRARIO DE LOS ESPERMOTOZOIDES. -

LA íCCUNOACIÓN TIENE LUGAR HABITUOLMENTE EN LA TROMPA, EN 

SU TERCIO DISTAL, ÜE LOS APROXIMADAMENTE 500,000 ESPERM! 

TOZOOS OUE LLEGAN A LA VAGINA EN EL ACTO SEXUAL. OE 1000 

A 3000 CONSIGUEN LLEGAR HASTA LAS TROMPAS EN LAS PROXIMI

DADES DEL ÓVULO, 

CUANDO UNO DE ELLOS CONSIGUE PE~IETRAR Efl DICHO ÓVtJLO, SE 

PRODUCE, ,¡ ,., ~. lJHA 1tlHIBIClÓN 

DE LOS DEMfiS, EN LOS QUE DESAPARECE LA APETENCIA POR ATR! 

YESAR SU MEMBRANA, 

C), ALIMENTACIÓN DEL ÜVULQ, FECUNDADO O NO, DURANTE SU RECO -

RRIDO A TRAVÉS Ut LAS Ti\Ol~rAs. 



EL UTERO 

EL ÚTERO O MATRIZ ES UN ÓRGANO HUECO. DE PAREDES DE TIPO 

MUSCULAR, SITUADO EN LA PELVIS MENOR, EN LA LÍNEA MEDIA, POR 

DELANTE DEL RECTO Y POR DETRÁS DE LA VEJIGA URINARIA, CUYA MI

SIÓN ES LA DE RECIBIR EL ÓVULO FECUNDADO. IMPLANTARLO EN SU MQ 

COSA, ALIMENTARLO PARA QUE SE VAYA DESARROLLANDO Y EXPULSARLO

AL EXTERIOR LLEGADO EL MOMENTO DEL PARTO, 

Sus DIMENSIONES. EN LA MUJER QUE NO HA TENIDO HIJOS. SON 

DE APROXIMADAMENTE 7 CM, DE ALTO, 4 CM, DE ANCHO Y 3 CM, DE 

GROSOH, 

LA PARTE SUPERIOR. MÁS ANCHA, SE DENOMINA CUERPO, Y LA INFE 

RIOR, CUELLO, 

LA CAVIDAD UTERINA TIENE 3 ORIFICIOS: 2 SUPERIORES, UNO A CA

DA LADO. DONDE DESEMBOCAN LAS TROMPAS DE FALOPIO. Y UNO INFE -

RIOR, EL DEL CUELLO, QUE COMUNICA CON LA VAGINA, 

CAPAS OEL UTERO 

CAPA EXTERNA SEROSA, Es EL PERITONEO, QUE LO RECUBRE EN 

SU MAYOR PARTE, EL CUAL. A AMBOS LADOS, FORMA EL LIGAMENTO AN

CHO, A MODO DE UNAS GRANDES ALAS, POR SU INTERIOR DISCURREN -

LOS VASOS SANGUÍNEOS Y LIFÁTICOS DEL ÓRGANO. 
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CAPA MUSCULAR, Es LA QUE LE CONFIERE LA MAYOR PARTE DE

SU GROSOR, COMO TODO TEJIDO MUSCULAR TIENE CAPACIDAD CONTR'f 

Tilo CAPACIDAD QUE SE PONE ESPECIALMENTE DE MANIFIESTO CUANDO 

SE PRESENTA EL PARTO Y DEBE PRODUCIRSE LA EXPULSIÓN DEL FETO, 

LA DIRECCIÓN DE LAS FIBRAS MUSCULARES LISAS ES MÚLTIPLE: 

EXISTEN FIBRAS CIRCULARES EN ESPIRAL. LONGITUDINALES V OBLÍ -

CUAS, TODAS ELLAS, CUANDO SE DESENCADENAN LAS CONTRACCIONES, 

SE CONTRAEN DE UNA FORMA ARMÓNICA, EMPEZANDO LA ONDA DE CON -

TRACCIÓN EN EL FONDO UTCRINO Y ACABAtiOO EN EL CUELLO. RECO 

RRIENDO TODO EL ÚTERO EN 15-20 SEGUNDOS, 

CAPA MUCOSA, CONOCIDA CON EL NOMBRE DE ENDOMETRIO, SU E! 

TRUCTURA Y SU GROSOR VARfAN MUCHO SEGÚN LAS FASES DEL CICLO -

MENSTRUAL, 

$u SUPERFICIE ES LISA, ROJIZA, Y PRESENTA MULTITUD DE ORIFI -

CIOS QUE CORRESPONDEN A LAS DESEMBOCADURAS DE LAS GL,NDULAS -

SECRETORAS, AL INICIARSE EL CICLO MENSTRUAL SE PRODUCE. A 

PARTIR DE LA MEMBRANA BASAL. UNA PROLIFERACIÓN DE LA MUCOSA -

(FASE PROLIFERATIVA DEL CICLO) QUE DURA HASTA APROXIMADAMENTE 

LA OVULACIÓN. A rARTIR DE ESTE MOMtNro. y POR LA ACCIÓN DE -

LA PROGESTERONA ELABORADA POR EL CUERPO LÚTEO DEL OVARIO, SE 

INICIA LA FASE SECRETORA, EN QUE LAS GLÁNDULAS ENDOMETRIALES

SE AGRANDAN Y SE VAN CARGANDO DE PRODUCTOS DE SECRECIÓN, 
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F1GURA 3.· UTERO, ORGANOS GENITALES Y OTRAS ESTRUCTURAS )\OSTRANDO C,\RACTEnISTICAS !STERNAS. 



l. ALTERACIONES LOCALES.-

DENTRO DE ~STE GRUPO SE LOCALIZAN LOS SÍNTOMAS GENITALES 

Y LOS ACCIDENTES MAMARIOS Los SÍNTOMAS GENITALES PUEDEN O! 

VIDIRSE EN HEMORRAGIAS Y ESCURRIMIENTOS VAGINALES. 

AJ, HEMORRAGIAS: EL TRASTORNO MÁS EVIDENTE Y CARACTERÍ§ 

T!CO DE ESTA ~POCA. AUNQUE NO EL MÁS IMPORTANTE, SON LAS - -

IRREGULARIDADES DEL SANGRADO GENITAL, lA FASE PREMENOPÁUSICA 

DEL CLIMATERIO, SUFRE CAMBIOS EN EL EJE ÜVARIO-HIPOTÁLAMO-Hl

PÓF ISIS PROVOCANDO ASÍ UNA BAJA EN LA PRODUCCIÓN DE HORMONAS

OVÁR!CAS Y POR LO TANTO CICLOS v SANGRADOS IRREGULARES, 

DEBIDO A QUE EL OVARIO ES INCAPAZ DE PRODUCIR OVULACIÓN, AP! 

RECEN LAS HEMORRAGIAS ANOVULATORIAS, YA QUE LOS FOLÍCULOS M! 

DURAN PERO NO SE ROMPEN POR LO QUE NO PUEDEN VACIAR EL ÓVULO 

QUE CONTIENEN LOGRANDO CON ~STO UNA ATROFIA OVULAR, 

DEL CUERPO AMARILLO DEPENDE QUE SE INTERRUMPA EL PERÍO

DO DEJANDO SALIR AL ENDOMETRIO, ESTIMULADO ÚNICAMENTE POR -

LOS ESTRÓGENOS Y DANDO ASI LUGAR A LAS HEMORRAGIAS DE ESCAPE 

O METRORRAGIAS, EN CUANTO A LA CANTIDAD DE CADA SANGRADO. 

PUEDE DECIRSE QUE ES MUY VARIABLE Y SE PUEDEN PRESENTAR DES

DE UNAS GOTAS HASTA UNA ABUNDANTE HEMORRAGIA, ES POSIBLE QUE 

ESTOS SANGRADOS INCLUYAN CUÁGULOS, 



ÜUISIERA ACLARAR QUE EL T~RMINO MENSTRUACIÓN ESTÁ LIMI

TADO A SEGUIR UN CICLO OVULATORIO YA QUE SE REF !ERE A UN SA~ 

GRADO PERIÓDICO. PERO DENTRO DEL CLIMATERIO NO ES MUY ADECUA 

DO HABLAR DE MENSTRUACIÓN SINO DE SANGNADO GENITAL YA Q\JE EN 

ESTA tPOCA EXISTE MUY POCA O NINGUNA CICLICIDAD, 

EsTOS SANGRADOS GENITALES PRESENTAN DIVERSOS TIPOS DE -

IRREGULARIDADES: 

1.- Los SANGRADOS PROLONGAD03 LLAMADOS AM(r/OílREAS o -

HEMORRAGIAS DISFUNCIONALES EN LOS CICLOS ANOVULATORIOS, 

2,- LAS METRORRAGIAS O SANGRADOS QUE SUCEDEN FUERA DE 

PERÍODO. LOS CUALES PUEDEN VARIAR EN su CANTIDAD DE ca~ 

TENIDO, DESDE UNAS CUANTAS GOTAS, HASTA UNA VERDADERA -

MENOMETRORRAGIA (HEMORRAGIA PROLONGADA FUERA DE CICLO), 

3,- LA INTERRUPCl6N DE LOS SANGRADOS, PERÍODOS DE EVA

SIVAS O AMENORREAS. QUE PUEDEN DURAR PERÍODOS PROLONGA

DOS DE VARIOS MESES PRESENTANDO EN ALGUNAS MUJERES LOS

SÍNTOMAS PERIMENSTRUALES AEOSTUMBRADOS AÚN SIN SANGRADO, 

ALGUNAS VECES SE SUCEDE UNA AMENORREA BRUSCA Y REPENTI

NA O 5EA 11N CESE RÁPIDO DE LOS SANGRADOS DEBIDO A CAU -

SAS EMOCIONALES DE CARÁCTER TRAUMÁTICO (MUERTES, ACCI -

DENTES, FOBIAS EN Al_TO GRADO, ETC,), ÜTRAS VECES INCL!!_ 
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SO PUEDEN GENERARSE PSEUDOCIESIS O EMBARAZOS FANTASMA E 

INCLUSIVE UNA AMENORREA REPENTINA PUEDE CONVERTIRSE EN

LA VERDADERA MENOPAUSIA, AUtlOUE EN LA MAYORÍA DE LAS M~ 

JERES tsTO ES MUY POCO COM0N YA OUE GENERALMENTE LOS 

SANGRADOS CESAN GRADUALMENTE O PRESENTAN ALTERACIONES, 

q,- EXISTEN TAMBl~N LOS SANGRADOS POSTCOITALES EN FOR-

MA OCASIONAL. CAUSADOS POR ATROFIA DEL EPITELIO VAGINAL 

Y TRAUMATISMO CERVICAL, 

Bl. EscuRRIMIENTO ó FLUJO VAGINAL: UN síNTOMA MUY FRE

CUENTE EN LA MAYORÍA OC LAS MUJERES CONSISTE EN l.A SAl_tnA DE 

CUALQUIER FLUJO VAGINAL QUE NO SEA SANGRADO, POR UN EXCESO -

DE SECRECIÓN. NovAK~AFIRMA QUE LAS GL.NDULAS MUCOSAS DEL -

CUELLO SON LA FUENTE PRINCIPAL DE LAS SECRECIONES EN LA VAG! 

NA Y EL PUNTO DE PARTIDA DEL ESCURRIMIENTO, LA SECRECIÓN 

NORMAL - CONTINaA - ES UN MOCO CLARO Y ALCALINO CUYA VISCOS! 

DAD VARÍA DE ACUERDO AL CICLO MENSTRUAL, LA SECRECIÓN DE 

FLUJO PUEDE AUMENTAR A CAUSA DE FACTORES HIPERtMICOS O ENOÓ

CRINOS, 

EN CASOS PATOLÓGICOS COMO LA LEUCORREA CERVICAL TÍPICA, 

SE PRESENTA MUCOPURULENClA. LA~ srcncc1cr1c~ VftG!ttnLES so~ -

DE REACCIÓN ~CIOA POR LA TEHDENCIA ACIDJFICAM~E DE ALGUNOS -

ORGANISMOS QUE EXISTEN EN LA VAGINA COMO EL BACILO DE 00DER-



LEIN y OTROS Mris; EL FLUJO EN ESTOS CASOS ES DE u~ ASPECTO -

LECHOSO O GRANULOSO, LA MUCOSIDAD PURULENTA SE PRESENTA MUY 

ABUNDANTE EN LOS CASOS DE INFLAMACIÓN O INFECCIÓN VAGINAL: -

PUEDE SER MALOLIENTE, INODORA, O MUY FÉTIDA, DEPENDIENDO NO 

DE LA CANTIDAD DE Sf.CREC!Ótl SINO DF.L TIPO V <lílADO 0( INFE -

CIÓN, 

EN EL CASO DE LAS INFECCIONES EN LAS GLÁNDULAS DE BAR 

THOLIN, LA SECRECIÓN ES PURULENTA V ABUNDANTE LO MISMO QUE -

EN CASOS DE URETR 1T1 S AGUDA, 

Los CAUSAS PRINCIPALES DE LA LEUCORREA PUEDEN SER: 

fil GENERALES; ANEMIA, TIJBERCULOSIS. NEFRITIS CRÓNICA Y ENFEf! 

MEDADES ASOCIADAS A DEBILIDAD GENERAL, AFECCIONES QUE PRODU

CEN TRASTORNOS CIRCULATORIOS Y CIRROSIS HEPÁTICA. 

B) TRASTRONOS ENDÓCRINOS: HEMORRAGIA UTERINA FUNCIONAL, Hl

PERSECRECIÓN POR EFECTO ESTRÓGENICO SORRE LAS GLÁNDULAS DEL

~UELLO. SECRECIÓN PRfMENSTRUAL NORMAL, 

el INFLAMACIONES DE CUALQUIER PARTE DEL CONDUCID VAGINAL: 

VULVITIS O VULVOVAGINITIS, VAGINITIS, CERVICITIS, ENDDMETRI-

Tt~. ZALPIGUITJS, 

LAS SECRECIONES PROCEDEN DE LAS NUMEROSAS GLÁNDULAS CE

IlÁCEAS Y SUDOR(PARAS QUE EXISTEN EN LA VULVA JUNTO CON LAS-
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GLÁNDULAS VULVOVAGINALES QUE REALMENTE SON LAS QUE FORMAN C! 

SI TODA LA VULVA, SE ENCARGAN DE MANTENER LA HUMEDAD CONSTA~ 

TE EN ESTA PARTE DEL CUERPO, ESTAS SECRECIONES LLAMADAS SE -

CRECIONES VULVARES SON NORMALES EN EL AUMENTO DE SU CANTIDAD 

PARA 
0

TODAS LAS MUJERES EN LOS CASOS DE PREHENSTRUACIONES A -

MEDIADOS DEL CICLO MENSTRUAL (A LOS lQ DÍAS APROX,) Y DURAN

TE LA EXCITACIÓN SEXUAL (LUBRICACIÓN), 



11. SINfOMAS CARDIOVASCULARES 

ESTOS SiNTOMAS PUEDEN CLASIFICAHSE [N CARDIACOS. VENO -

SOS Y ALTERACIONES DE LA PRESIÓN ARTERIAL, 

Al CARDIACOS: SON MUY COMUNES EN ESTA (POCA LAS MANI -

FESTACIONES CARDIACAS ENTRE LAS QUE DESTACAN: JI LAS TAQUI

CARDIAS CJUE ALGUNAS VECES SF.. íRAtlSFORMAN Ht VERDADERAS CRI -

SIS COMPUESTAS POR PALPITACIONES VIOLENTAS. FUERTES SOFOCOS

y AGOTADORAS FATIGAS. SOORE TODO EN LA EJECUCIÓN DE TRAOAJOS 

F{SICOS. DESPUtS DE LAS COMIDAS V CUANDO SUCEDEN SITUACIONES 

EMOTIVAS, 2) LAS ALGIAS CARDIACAS SOORE LA REGIÓN CARDIACA

PRECOROIAl~ Sf PRESENTAN RCPfNTINAMENTE Y EN OCASIONES PUE -

DEN ACOMPAfiARSE OE SiNTOMAS A MANERA DE ANGINA DE PECHO, 

ALGUNAS AFECCIONES CAHDIACAS OUE EN LAS PACIENTES PASA

RON DESAPERCIBIDAS MUCHO TIEMPO ANTES DEL CLIMATERIO, SALEN

A RELUCIR AHORA POR MEDIO Df CRISIS DEBIDO A LA DESCOMPENSA

CIÓN EXISTENTES DE ESTA ETAPA, 

LA ENFERMEDAD CORONARIA V EL ATEROMA Sf RELACIONAN (N-

1 IMAHENTE CON LA PRODUCCIÓN DE ESTRÓGENOS EN LA MUJER. SE -

VEN FAVORECIDOS POR LOS TRASTORNOS METABÓLICOS DEGENERATIVOS 

COMO EL AUMENTO DE LÍPIDOS V ESPECIALMENTE DE COLESTEROL EN 

LA SANGRE, ASi COMO LA RELACIÓN COLESTEROL-FOSFOLÍPIDOS Y LA 
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DISMINUCIÓN D[ LA R[LACION L - 11 LIPOPROTE ÍNAS. LO CUAL TA!:! 

Bl~N PROPICIA LA HIPERTENSIÓN ARTERIAL, 

Los ESTUDIOS REALIZADOS POR EL ÜR. PtREZ DE SOLAZAR~ -

CONFIRMAN QUE LOS ESTRÓGFNOS PUEDEN SER ANTIATEROG~NICOS Y -

POR LO TANTO LA MUJER PUEDE TrnrnLOS COMO PROflLÁCTICOS. 

8) VENOSOS: fNTRE LAS ALTLRACIONES VENOSAS SE ENCUEN -

TRAN LAS V~RICES Y LA íLEBITIS QUE HUY A MENUDO SE CONJUGAN

CON ADIPOSIS Y CELULITIS; VltNOOSE FAVORECIDAS POR EL FACTOR 

HEREDITARIO MUY FRECUENTEMENTE, [L EXCESO DE PESO CONDUCE A 

ALTERACIONES EN LAS VENAS Y CONJUNTAMENTE A ÉSTAS SE DAN LOS 

CALAMHRF.S FRE.CUENH.S, l~AS 'VA~ ll.O~IUADES PUl.O[U LLEGAR A íl[

VENTAR EN LAS VENAS E INCLUSO SER CAUSA DE MUY DOLOROSAS F(~ 

TULAS O ULCERACIONES SEVERAS, 

() ALTERACIONES DE LA PRESIÓN ARTERIAL: Los CASOS DE -

HIPERTENSIÓN ARTERIAL SE ENCUENTRAN MAS FRECUENTEMENTE QUE -

LOS DE HIPOTENSIÓN, [STE TIPO DE AFECCIONES SUELE MANEJARSE 

DE UNA MANERA MUY LABIL POR EL ORGANISMO DE LA CLIMAT~RICA. 

ASÍ, LA PRESIÓN PUEDE CAMBIAR INCLUSO VARIAS VECES EN UI< SQ 

LO DÍA, Y CABE AÑADIR OUI: SE ELEVA EN EL.PERÍODO MENSTRUAL'.

y SE LLEGA A SU NORMALIDAD CUANDO OCURREN PERIODOS DE REPOSO 

y CALMA, los ESTADOS DE ANSIEDAD OUE PROVOCAN GRAN IRRllAB! 

LIDAO ESTAN fNTIMAMENTE LIGADOS A LA HIPERTENSIÓN ARTERIAL. 



111. TRASTORNOS VASOMOTORES.-

LA INESTABILIDAD VASOMOTORA SE REFIERE AL MANEJO LÁBIL

DE LOS VASOS SANGUÍNEOS DURANTE ESTA ~POCA, LA EDAD CRDNOL~ 

GICA PARECE NO AFECTAR LA MANIFESTACIÓN DE ESOS SÍNTOMAS VA

SOMOTDRES Y SU APARICIÓN ES CAUSADA POR LA OEFICIEllTE PRODU~ 

CIÓN DE ESTRÓGENOS, ENTRE LOS TRASTORNOS VASOMOTORES MÁS sg 

BRESALIENTES liAY OUE SF.flALAR; ílOCHORNOS, SUDORACIQNf.S, SOFO

COS, PALPITACIONES, SUOORLS NOCTURNOS, V~RTIGOS Y NÁUSEAS, 

A - BocHDRNos, - Sor• u u A nE L As CMACTER f s 1 Te As DE LA -

EDAD CLIMAT~RICA TAN MOLESTA COMO EVIDENTE EN LAS PACIENTES; 

SU TRIVIALIDAD NO EVITA EL QUE SE DESCARTE IJNA FRECUENCIA V

PERSISTENCIA TAN MARCADAS, (ONSISTEN, ESTAS CRISIS, EN UNA 

FUERTE OLEADA DE CALOR REPENTINO OUE CORRE DE LA PARTE SUPE

RIOR DEL CUERPO HACIA LA CABEZA, UN ENROJECIMIENTO FACIAL 

DE ALGUNAS PARTES DE LA CAJA TORÁCICA, SEGUIDO DE FUERTES S~ 

DORACIONES GENERALES O LOCALES: LA DURACIÓN DE CADA UllA DE -

ESTAS CRISIS ES VARIABLE DEPENDIENDO DE CADA PERSONA, SucLEN 

SER POR LO GENERAL LA ÚLTIMA O DE LAS ÚLTIMAS CRISIS EN DES~ 

PARECER COMO SfNTOMA CLIMATtRICO. TENDIENDO A SCR MÁS INTEN

SAS DURANTE LA POSTMEMOPAUSIA CLIMAT~RICA, 

B - SUDORACIONES.- Las CRISIS SUDORALES TAN FRECUEN -

TES EN LAS CLIMAT~RICAS SUELEN SER GLANDULARES EN CUANTO A -
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SU INTENSIDAD DEPENDIFNOO DE LA PRESIÓN ARTFRIAL~ EL ESTAPO

EMOTIVO, Y LOS CAMBIOS METABÓLICOS ENTRE OTROS SfNTOMAS DE -

LA PACIENTE, 

e - SUDORACIONES NOCTURNA•.- CUANDO LAS CRISIS suno••-

LES SE PRESENTAN POR LA NOCH( Y SON ftlTENSAMENTE FUERTES. 

PUEDEN LLEGAR A IMPEDIR OUE LA MUJER DUERMA: LA ORA. Prnu·w-
s 

TTER SEfiALA QUE HAY MUJERES QUE NECESARIAMENTE TIENEN QUE 

CAMBIAR SUS ROPAS E INCLUSO LA ROPA DE CAMA OEHIDO A LA AllU~ 

DANCIA DE TRANSPIRACIÓN NOCTIJRNA. ~STO LOGRA ACARREAR TRAS 

TORNOS COMO EL lt4SOMNIO Y LA lfH~JTARJl_IOAD CJ\RJ\CTfílOI riG!C". -

AUNADA A LA FATIGA POR LA FALTA DE SUE~O. 

D SOFOCOS y PALPITACIONES.- SON S(NTOMAS QUE SE PRf 

SENTAN UNIDOS A MANIFESTACIONES EMOTIVAS. TRASTORNOS CAROI! 

COS, BOCHORNOS Y ESFUERZOS F (SICOS ENTRE OTROS. 

E - VtRT1Gos v NAusEAS,- SoN CARACTERISTICAS PROPIAS or 

LOS TRASTORNOS NE.VIOSOS y DE AQUELLOS CON CARACTER VICERA~ 

PUEDEN PRESENTARSE DENTRO DE LOS CAMBIOS LABILES DE PRE 

SIÓN ARTERIAL SOBRESALIENDO EN ESPECIAL LOS V(RflGOS. 
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IV. MODIFICACIONES ENDOCRINAS.-

l_AS MANIFESTACIONES Gl_AHOllLAR':::S DENTRO DEL CLIMATERIO 

SON DE VITAL IMPORTAllCIA, YA ílUE LA PRODUCCIÓN HORMONAL ES DJ 

RECTAMENTE RESPONSABLE DE llNA GRAr~ CANTIDAD llE MOOlF ICACIO~l[S 

V ALTERACIONES QUE SllFRE EL ORGANlSMO 0( UNA MlJJER EN ESTA -

EDAD, 

A.!.. H1PQ.f!5!SJ.. EL DECRLMf:NTO DE l_OS NIVELES [JF ESTRÓGE -

NOS PROVOCA ur~ AUME~TO EN lOS NIVELES DE GONADOTROFINA. o SEA 

QUE. A MENOR ACTIVIDAD ovARICA MAYOR ACTIVIDAD tl!PllFISIARlA;

EN OTRAS PALABRAS, LA FUNCIÓN DESEMPEfiADA POR EL EJE OVAAIO-

HIPOTALAMO-HIPÓFISl S SE PUEDE COMPARAR CON llNA llALANZA: LAS -

HORMONAS OV,RICAS SECRETADAS, TIENEN UN EFECTO NEGATIVO DE R~ 

TROALIMENTACIÓN SOBRE EL HIPOTALAMO. REDUCIENDO LA CANTIDAD -

DE. llORMONA LIBRE flUE VA SIEMDO PRODUCIDA, ASf SE AílSTIENEtl 

LAS GOf~ADOTROilNAS DE SER PRODUCIDAS, 

CUANDO LOS MlV[t_ES HORMONALES OVÁRICOS CAEt~ A BAJO tllVEL 

DE SUFICIENCIA. EL FACTOR LIBERADO Y LAS GONOOOTAOFltlAS OTRA

VFZ SE PRODUCEN EN MAYORES CANTIDADES, (STE ES EL CICLO OÁS! 

ca. PERO EN EL CLIMATER\0 LOS OVARIOS YA NO RESPOtlDEN Pült M~~ 

TIEMPO Y EL NIVEL ESTROG(NICO COMIENZA A DECLINAH; LAS SECRE

CIONES LIORES DEL HIPOTÁLAMO COMIENZAN A PRODUCIRSE EN GRAN -

DES CANTIDADES PARA ELEVAR LA CIRCULACIÓN ESTROG~NICA LOGRAN

DO ASÍ LA EXCESIVA PRODUCCIÓN DE HORMONAS HIPOFISIARIAS, 



LAS PERTURBACIOTIES HIPOFISIARJAS, TAN JHPORTA~TES EN ES· 

TA EDAD, RARA VEZ SON DOLOROSAS, tNTRE LAS EllFERMEDADES MÁS 

CONOCIDAS ESTÁN LA DIABETES INSÍPIDA, LA ENíERMEDAD DE SIM -

MONOS O CAQUEXIA flJPOFIS!ARIA. Y LA ENFERMEDAD DE (USHltlG 

LAS CUALES PUEDEN PROVOCAR IJN ATAQUE fflPOFISIARIO GPAVE, LA 
ORINA DE LA MUJER POSTMENOPAUSICA Y OE LAS OVARIECTOMIZADAS, 

ENCIERRA GRANDES CANTIDADES DE POTENTES GONDOTROFINAS HIPO

FISIARIAS E INCLUSO CON ACTIVIDADES AUMENIAUAS DE fSH Y LH,

(P(REZ DE SALAZARf: ÜTRAS SUSTANCIAS ANÁLOGAS A LAS GONADO

TROFINAS LLAMADAS uPROLANES A Y B"~ HAN SIDO ENCONTRADAS EN 

LA ORINA DE MUJERES crN LAS ANTERIORES CARACTERÍSTICAS, PRE

DOMINANDO LA MAYORfA DE LOS PROLANES "A" OUE CORRESPONDERÍAN 

A LA FSll. (fiUJLLY 1950!'. 

Jh SuPA~RRE!!A1."-2' EsTAs GLÁNDULAS SECRETAN HORMONAS G~ 

NITALES y HORMONAS METABÓLICAS QUE JUEGAN UNO ne LOS PAPELES 

MÁS CARACTERÍSTICOS DEL CLIMATERIO. AFIRMA EL DR, P(REZ DE 

5ALAZA~: QUE SON LA SIJPRARRENALES. LA FUENTE SIJPLEMENTARIA -

DE ESTRÓGENOS DURANTE EL CLIMATERIO, YA QUE LOS ANDRÓGENOS 

FAVORECIDOS POR LA ESCASES ESTROGÉNICA LLEVAN AL ORGANISMO A 

UNA DESFEMINIZACIÓN O COMO LE LLIMA 
,, 

Gu1u.v 11N~ FflL!:,\ 

TRANSFORMACIÓN DEL SEXO, MAS QIJE A llNA MASCULfNlZACJÓfl PRO -

PIAMENTE DICHA, 
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ENTRE Lmi TRASTORNOS MÁS COMUNES SE DESTACAN: EL HIRSQ 

TISMO Y LA HIPERTRICOSIS. CONSISTENTES EN EL AUMENTO DEL VE-

LLO EN EL ROSTRO, EN LOS MIEMBROS Y EN EL PECHO PRINCIPALME~ 

TE, Y A LA CAÍDA DEL CABELLO TENDIENDO MÁS NO LLEGANDO A LA 

CALVICIE: AUMENTO DE GRASA EN EL ROSTRO Y CUELLO; DESCENSO -

DEL DIAPASÓN VOCAL; EN ALGUNOS CASOS SE ELEVA LA ENERGÍA Ff

SICAI DISMINUCIÓN O AUMENTO EN EL APETITO SEXUAL Y UNA CIER

TA PREFERENCIA POR ACTIVIDADES UN TANTO VIRILES SOBRE TODO -

FUERA DEL HOGAR, 

h I1!!0lD1'_s_;_ Es UNA GLÁNDULA DE LA CUAL Poco SE CONOCE. 

LAS ALTERACIONES EN LA SECRECIÓN DE TIROESTIMULINA U HORMONA 

TIROTROPA PUEDEN RESUMIRSE DE LA SIGUIENTE MANERA: EL HIPE!! 

TIROIDISMO PROVOCA ELEVACIÓN EN EL APETITO SEXUAL, DISMINU -

CIÓN O SUPRESIÓN DE LOS SANGRADOS GENITALES EN LA MITAD DE -

LAS MUJERES (APROX, ), APARICIÓN DE LOS ESTADOS BASEDOWIANOS 

MENOPÁUS 1 COS, 

(L HIPOTIROIDISMO O INSUFICiENCIA TIROIDEA, ES MENOS COMÜN -

QUE EL ANTERIOR, PUEDE OCASIONAR DESDE EDEMAS FUGACES, PRO -

PENSIÓN AL FRÍO, APATÍA CEREBRAL Y BAJO APETITO SEXUAL, HAS

TA EL SÍNDROME DEL MIXEDEMA, EL FUNCIONAMIENTO FRUSTRADO DE 

ESTAS GLÁNDULAS SE MANIFIESTA POR LIGERO DESARROLLO DEL CUE-

LLO MIRADA BRiLLANTE~ PROBLEMAS DE CARACTER i FRECUENCIA DE 

PALPITACIONES, (GUILLY, 1960l'. 
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Q, !:)A!!l!'_E!?_TACIONES [\µR.IGl,MID!,!L~Rf.S_:_ [L SÍNDROME PLURl

GLADULAR MÁS CONOCIDO ES EL DE (LAUDE y GouGEROT QUE SE DA EN 

PERSONAS PREDISPUESTAS POR SU CONSTlTUCIÓN A LAS REACCIONES -

DE INSUFICIENCIA GLAtlOULAR. DE TEMPERAMENTO HIPOTIROIDEO EH! 

POSUPRARRENAL. Los SÍNTOMAS: ASTENIA, CALVICIE, SENILIDAD DE~ 

MICA Y PRECOZ, DESFEMINIZACIÓN, ATROFIA EN LOS SENOS Y CAlbA 

DEL VELLO AXILAR Y PÉLVICO, 



V. AFECCIONF.S DEL SISTEMA NERVIOSO.-

[STAS SE BASAN GENERALMENTE EN UN FONDO DE INISTABILIDAD 

NEUROVEGETATIVA, AUNQUE TAMíllÉN LAS ALTf.flACIONES PSÍQUICAS 

TIENEN INFLUENCIA EN ESTAS AFECCIONES, 

i\.lN~O~NJ_O.;_ PRODUCTO DE LA INE~TABILIDAD nF LOS CENTROS 

DIENCEFÁLICOS DEL SUEÍIO; PUEDE SER FAVORECIDO POR SÍNTOMAS Ff 
SICOS COMO BOCHORNOS, SUDORES NOCTURNOS. PARESTESIAS DOLORES

V PRURITO ENTRE OTROS; AS{ COMO POR SÍNTOMAS PSÍQUICOS COMO -

PREOCUPACIONES, FOBIAS, TRASTORNOS AFECTIVOS, ETC, 

.Jl, !iE!JR~LQl~.S.i. NEURALGIAS O OOLORl;S DE ORIGEfl NERVIOSO

SON MUY COMUNES EN EL CLIMATERIO Y ESTÁN LIGADOS A PADECIMIE! 

TOS COMO EL SfNDROME OSTEO-MÚSCULO·ARTICULAR, PADECIMIENTOS -

CERVICOBRANQUIALES V LUMBOSACROS. ENTRE LOS TRASTORNOS NEU· 

R~LGICC5 [Xl~TFN LAS PARESTESIAS, LAS ACROPARESTESIAS LAS 

~XACERBACtONE.S DE LA CIÁflCJ\ DtfRl\NTE LOS SANGR/•DD~ GC:::NITALES, 

los TRASTORNOS VASOMOTORES PUEDEN ACOMPARARSE DE NEURALGIAS: 

MUCHAS MUJERES PRESENTAN UNA !NOUIETUD DOLOROSA QUE BONOUELLE 

LLAMA "!MPACIENCIA
0

• LA HIPERGLUCEMIA E HIPERURICEMIA SON -

CAUSA DE FUERTES QUEJAS NEURhLGICAS, 

~. ~E~A~E~S ~LlM~T~RlC~S.i. Los DOLORES DE CABEZA EN EL 

CLIMATERIO SON MUY COMUNES, SE ASOCIAN A HIPERTENSIÓN ARTE 



RIAL. A LAS NEURALGIAS Y A TRASTORNOS RELACIOllADOS COll LOS -

SANGRADOS GENITALES. LAS CEFALEAS EN LA NUCA SE ACOMPARAN 

POR CELULITIS GENERALMEllTE Y SE ALIVIAN CON MASAJES, 

j)_, IR~SIOf!.NQ2. ~E!!SQRlOÉ.l Estos TRASTORNOS OCASION•Dos

EN LOS ÓRGANOS DE LOS SENTIDOS PUEDEN VENIR ACOMPAílADOS POR 

COMPONENTES DE TIPO llERVIOSO Y SON FRECUENTES ENTRE OTROS: 

ZUMBIDO DE OÍDOS, CIERTOS MAREOS QUE PUEDEN TERMINAR EN CAi

DAS. SENSACIONES TÁCTICAS QUE PUEDEN IR DESDE SENSACIONES 

IMAGINARIAS LEVES COMO UN CABELLO SOBRE LA CARA O UNA MOSCA 

VOLANDO SOBRE LA CABEZA HASTA ALUCINACIONES REALMENTE PATO

LÓGICAS: EL OLFATO Y LA AUDICIÓN POR LO GENERAL DECREMENTAN-

0 AGUDIZAN SU CAPACIDAD; LA PRESBICIA Y LAS CATARATAS NO 

SON SÍNTOMAS CLIMATÉRICOS PERO SE PRESENTAN CON FRECUENCIA

EN ESTA ÉPOCA: MUCHAS AFECCIONES DE TIPO MUSCULOESQUELÉTICAS 

A NIVEL DE LA COLUMNA VERTEBRAL SOtl CAUSANTES DE LOS TRASTO'!_ 

NOS EN LA HOMEOSTASIS DEL CUERPO Y AUNADAS A LOS MAREOS PUE

DEN LLEGAR A CAUSAR SCíllOS ACCTDFNTES. 

S• [AIIQ.I\ ~u2cgL~Rl GENERALMENTE éstA SE ACOMPAÑA DE -

ESTADOS DEPRESIVOS, SON FRECUENTES LAS CRISIS DE FATIGA LEVE, 

ADINAMIAS Y LAS CRISIS DE ASTENIA EN DIVERSOS C,RADOS, 

[, SPlLs_P.§.1~ ~LlM~T~RlC~ E-STE ES UN TEMA POR DEM,\S D!i 

CURO, PERO CABE MENCIONAR QUE ALGUNOS VÉRTIGOS PUEDEN EOUIV~ 



LERA CRISIS EP!L~PTICAS DEL CLIMATERIO: LO QLJE ES MÁS SEGU-

RO Y FRECUENTE, ES QUE SE AGRAVEN LAS CRISIS EN PACIENTES 

CLIMATÉRICAS CON ANTECEDENTES EPILÉPTICOS O QUE YA PRESENTA-

BAN EPILEPSIA ANTES DEL CLIMATERIO, 

_\!, ~A!3_EQ~ Y _ _\'.É!3_TlGOS: i'UEDEN SER COMPAÑl.A DE MUCHOS 

TRASTORNOS: HIPERTENSIÓN ARTERIAL, CEFALEAS, PÉRDIDAS DE LA 

MEMORIA, VÓMITOS, ANEMIA, AFECCIONES CARDIACAS, CRISIS ASTÉ-

NIC:AS# PÉRDIDAS PE LA HOMFOSTASIS CORPORAL Y Al_GIJtlAS CRISIS-

CLIMATÉRJCf,S, 

)i. fR\!RlfQ_L SE MANIFIESTA COMO COMEZÓN GENERALIZADA O

LOCALIZADA EN ALGUNA ZONA DEL CUERPO, LAS ZONAS MÁS COMUNES 

SON: LA ZONA GENITAL (YA QUE LAS AFECCIONES E INFECCIONES EN 

LA VULVA Y OTROS ÓRGANOS GENITALES PRESENTAN EL PRURITO COMO 

SÍNTOMA CARACTERÍSTICO), CABEZA, OÍOOS Y FOSAS NASALES. ES -

" PALDA SENOS Y VIENTRE: SEGÚN MARAÑÓN ÉSTE ES UNO DE LOS SÍN-

TOMAS MÁS PENOSOS Y REBELDES DEL CLIMATERIO, 

l• fA!!E!; !E!;l!\Sl SE TRADUCEN COMO HORMIGUEOS O ADORME

CIMIENTOS DE LOS MIEMBROS, PIES Y MANOS, LOS CUALES NO SE 

PUEDEN DENOMINAR PROBLEMAS CIRCULATORIOS, 
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VI. PROCESOS METABOLlCOS 

A. MANIFESTACIONES ÜSEAS.- los TRANSTORNOS EN EL META

BOLISMO DEL CALCIO EN ESTA EDAD PROVOCAN EL DESENCADENAMIEN

[0 DE ARTROSIS POR OSTEOPOROSIS (RAREFACCIÓN DEL TEJIDO ÓSEO) 

SOBRE TODO EN LOS HUESOS LARGOS Y LA PELVIS: DESECACIÓN DE -

LAS CÁPSULAS ARTICULARES. OSTEOMALACIA (REBLANDECIMIENTO DEL

HUESO), 

EL HUESO COMO TEJIDO ESTÁ FORMADO POR UNA MATRIZ COLÁ

GENA. LOS OSTEOSLASTOS SON LAS C(LULAS FORMADORAS DEL HIJESO. 

POR MEDIO DE LAS CUALES EL HUESO SE CALCIFICA, SU FUNCIÓN -

DEPENDE DE LOS ESTRÓGENOS EXISTENTES EN EL INDIVIDUO, POR -

LO QUE A MAYOR CANTIDAD DE ESTRÓGENOS CIRCULANDO MAYOR ACTl 

VIDAD OSTEODLÁSTICA. 

LA CARENCIA OVÁRICA PERMITE MANIFESTARSE A LA HIPÓFI -

SIS SOBRE LOS HUESOS Y CARTfLAGOS. PROVOCANDO AS[ ALTERACIQ 

NES DEGENERATIVAS, 

ÜENTRO DE LOS TRASTORNOS ÓSEOS ES IMPOSIBLE DEJAR DE -

MFNCIONAR A LA ARTRITIS SENIL DE LA CADERA O COXARTRITIS. -

ACOMPAílADA DE DOLORES LUMBOSACROS Y ALTERACIONES EN LA EST! 

TICA DEL ESQUELETO. DISMINUCIÓN DE LA ESTATURA, HAY EXPAN -

SIÓN DE LOS DISCOS INVERTEBRALES. XIFOSIS O JOROBA EN LA 
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COLUMNA VERTEBRAL, ALTA FRAGILIDAD ÓSEA POR LO QUE SUCEDEN-

FRECUENTES FRACTURAS SOBRE TODO EN LOS HUESOS LARGOS, LA - -

LAXITUD LIGAMENTOSA DESEMPEílA UN PAPEL IMPORTANTE EN EL ORÍ

GENDE LOS TRASTORNOS DOLOROSOS, Los DOLORES LUHBOSACROS TIE~ 

DEN A EXACERBARSE DURANTE EL PERÍODO DE SANGRADO, 

8, REUMATISMO,- [L REUMATISMO ESTÁ LIGADO A LA INSUFI

CIENCIA GLANDULAR OVÁRICA ACEHT~ANDOSE M~S A MEDIDA OUE SE -

ACERCA LA MENOPAUSIA, ENTRE LOS TIPOS DE REUMATISMO PROPIOS 

DE LA ~POCA CLIMAT~RICA SE ENCUENTRAN: Los REUMATISMOS IN-

FLAMATORIOS CRÓNICOS. REUMATISMOS CRÓNICOS-DEGENERATIVOS, P~ 

RA REUMATISMOS Y ARTfH1.tí,!A, REUMATISMO~ PSICOG(NICOS Y VERD~ 

DEROS SÍNDROMES, COMO EL SÍNDROME HOMBRO-MANO OUE SON ARTRA~ 

GIAS DEL HOMBRO Y LA MUHECA: OTRAS ARTRALGIAS CONOCIDAS SON 

LAS LUMBARES. LAS UE LAS RODILLAS Y DE LOS DEDOS, TODAS LAS 

ANTERIORES CONTRIBUYENDO A FORMAR EL LLAMADO "REUMATISMO (Ll 

MATÉRICO", EN MUY POCOS CASOS DE REUMATISMO METABÓLICO SE 

PESARROLLA LA GOTA PUESTO QUE ESTA ENFERMEDAD ES MÁS COMÜN -

EN LOS VARONES, Y NO HAY QUE OLVIDAR ENTRE LOS SÍNTOMAS NE!,! 

ROMUSCULARES LA PÉRDIDA DE LA FUERZA MUSCULAR, ALGIAS, MIAL

GIAS, NEURALGIAS Y PARESTESIAS DE FRECUENTE PRESENTACIÓN, 

FÍSICO DE LA MUJER CLIMATÉRICA ES HUY CARACTERÍSTICO, POR LO 

GENERAL LAS MUJERES ES ESTA ~POCA TIENDEN A SUBIR DE PESO 
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GRADUAL Y PROGRESIVAMENTE, LO CUAL ES MAS NOTORIO EN AQUELLAS 

QUE SON BAJAS DE ESTATURA Y MULTfPARAS CON TJPOLOGfA PfCNJ-

CA: El PROMEDIO APROXIMADO EN LA ELEVACIÓN DE PESO ES DE JO -

KG, 

[STA OBESIDAD SE FAVORECE CON UNA ALZA EN EL APETITO 

(LLEGANDO A CONVERTIRSE EN UNA VERDADERA BULIMIA PATOLÓGICA). 

DISMINUCIÓN DE LA ACTIVIDAD (SEDENTARISMO), Y CON LA ACCIÓN -

DE LOS REGULADORES METABÓLICOS HJPOFISIARIOS DEL AGUA LOS 

LfPJOOS, ESTAS GRASAS SE ALMACENAN EN LUGARES ESPECÍFICOS 

DEL CUERPO COMO SON: VIENTRE. CADERAS, CUELLO. BRAZOS. MUSLOS 

Y SENOS PRINCIPALMENTE, 

ÜTRAS MUJERES (EN UN MfNJMO PORCENTAJE), PRESENTAN UN 

ADELGAZAMIENTO GENERAL DEL CUERPO. ELLAS PRESENTAN SÍNTOMAS -

DE ANOREXIA CASI COMPLETA QUE FAVOkECE ESTE ESTADO: ASÍ COMO 

GRAN CANTIDAD DE PROBLEMAS EMOCIONALES Y POR LO GENERAL ALGU

NAS ENFERMEDADES FfSICAS CONCOMITANTES, 

D. DIABETES,- LA RELACIÓN ENTRE LA DIABETES Y EL CLIMA

TERIO ES UNA ANTIGUA CREENCIA QUE SE HA PRESERVADO HASTA NUE§ 

TROS DJAS, LA VERDAD ES QUE ESTA ENFERMEDAD SE FAVORECE EN -

ESTA tPOCA· PADECl~NDOLA LAS MUJERES CLIMAT(RJCAS EN UN 60% 

DEL TOTAL DE LOS CASOS. 

[STAS DIABETES CLIMAT~RJCAS SON CASI SIEMPRE MANEJADAS-
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CON DIETA Y SUS SÍNTOMAS SON LEVES. EXCEPTO EN LOS CASOS -

DE PACIENTES PREVIAMENTE DIABtTICAS DONDE EL ALZA DE GLUCOSA 

SE COMBINA CON OTROS FACTORES, 

EL ÜR, PtREZ DE SALAZA~~FIRMA QUE EL CLIMATERIO ES UN 

FACTOR DESENCADENANTE DE LA DIABETES, ESTO DEBIDO A QUE LA 

ENFERMEDAD COINCIDE CON LA OBESIDAD, CON LAS ALTERACIONES 

NERVIOSAS Y CON LA HIPERTENSIÓN ARTERIAL AUNADA A LA PARTIC! 

PACIÓN HORMONAL EN LA REGULACIÓN DEL AZ~CAR EN LA SANGRE 

EN LA ORINA, 
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VII. MANIFESTACIONES DIVERSAS.-

A. MANIFESTACIONES DIGESTIVAS.- ENTRE LAS MÁS IMPORTAN

TES SE ENCUENTRA LA BULMIA, CIERTA INCLINACIÓN AL ALCOHOLISMO 

DIGE~TIONES DEFICIENTES Y DIFÍCILES. PESADEZ ESTOMACAL DES -

PU~S DE LAS COMIDAS. ERUCTOS CON AEROFAGIA, HIPERACIOEZ E HI

PERCLORHIDRIA GÁSTRICA, LOS CASOS DE HIPERCLORHIDRIA ION ME -

NOS COMUNES. ESPASMOS DIGESTIVOS FARÍNGEOS O ESFOFÁGICOS, DI

LATACIÓN DEL ESTdMAGO Y DEL VIENTRE DURANTE Y DESPU~S DE LAS 

COMIDAS, 

ÜENTRO DE LOS TRASTORNOS INTESTINALES 5[ [~tCUC~f~AN: 

ESTREíllMIENTO, DIARREAS CONSTANTES O INTERMITENTES. RUIDOS 

DOLORES INTESTINALES, 

HAY UNA MARCADA EXACERBACIÓN DE LAS ENFERMEDADES YA PA

DECIDAS ANTERIORMENTE SOBRE TODO GASTRITIS, COLITIS Y ÚLCE -

RAS ESTOMACALES, 

B. MANIFESTACIONES HEPÁTICAS,- Se ENCUENTRAN AUNADAS A 

LAS MANIFESTACIONES DE LA VESÍCULA BILIAR, SON CARACTEAÍST! 

CDS LOS BROTES CONGESTIVOS DEL HÍGADO: DOLORES AGUDOS EN LA 

REGIÓN HE?~TICA; FUERTES CRISIS DE DOLO~ H~PÁTlCO (CÓLltO -

HEPÁTICO): LITIASIS BILIAR Y EN CASOS DE ALCOHOLIS~O PUEDE

SER MÁS FAVORECIDA EN ~STA EDAD LA CIRROSIS HEPÁTICA. 



(, MANIFESTACIONES RESPIRATORIAS,- REPRESENTADAS POR

EL RECRUDECIMIENTO DEL ASMA SOBRE TODO EN ANTIGUAS ASMÁTICAS: 

SON RARAS LAS HEMOPTISIS Y LAS HEMORRAGIAS VICARIANTESI SE -

AGUDIZAN LAS CRISIS DE AHOGO DEAIOAS A LA OBESIDAD Y A LA 

PLETORA ABDOMINAL, 

UN TRASTORNO MUY COMÚN ES LA RESEQUEDAD DE LA MUCOSA NA

SAL QUE TRAE CONSIGO UN OLOR DESAGRADABLE EN LAS FOSAS NASA -

LES, 

0, MANIFESTACIONES NEFRÍTICAS,- HAY UNA MARCADA DISMINY 

CIÓN EN LA RETENCIÓN DE ESFINTERES, AS( COMO DOLORES A NIVEL

DE LA VEJIGA Y DEL MEATO URINARIO CON UNA NECESIDAD IMPERIOSA 

DE ORINAR LO QUE ES CAUSADO POR LA ATONÍA ENTRE LA VEJIGA 

LA VAGINA AUNADA A LA CONGESTIÓN EXISTENTE: SON FRECUENTES 

LOS CÓLICOS NEFRÍTICOS POR LITIASIS RENAL, 

E, MANIFESTACIONES ÜCULARES,- RESEQUEDAD DE LOS TEJIDOS 

DE LOS OJOS POR LO QUE HAY PERDIDA DE LAS LÁGRIMAS Y MUY ESC! 

SA HUMEDAD OCULAR, 
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ASPECTO soc IOl_QG l CD. -

LA HISTORIA DE LA HUMANIDAD, SE HA CONFORMADO POR UNA -

VASTA CADENA DE HECHOS QU( LA HAN IDO MODIFICANDO DE ACUERDO 

A LAS DIFERENTES ÉPOCAS POR LAS CUALES llA TRANSCURRIDO, 

LA HUMANIDAD DESDE LOS TIEMPOS M4S REMOTOS DE QUE SE 

TENGA MEMORIA. HA DADO A CADA UNO DE LOS SEXOS UN PAPEL ES

PECfF ICO DENTRO DE SU UNIVERSALISMO, EL SEXO FEMENINO. EN -

ESPECIAL LA MUJER ADULTA ES EN ESTE TRADAJO QUIEN ABARCA LA 

PLENA ATENCIÓN, 

LA MUJER HA SIDO OBJETO Y PROTAGONISTA DE GRAN CANTIDAD OF. -

LITERATURA TANTO EN VERSO COMO EN PROSA, DESDE LAS EXOUISI -

TAS LINEAS QUE RIMAN DULCES PALADRAS PARA DEFINIR SU BELLEZA 

Y EXALTAR SUS CUALIDADES. HASTA LAS GRANDES OBRAS SOBRE POLf 

TICA FEMINISTA, POR SUPUESTO SIN OLVIDAR LOS GRANDES SUCESOS 

.HISTÓRICOS, LAS INTERMINADLES POLÉMICAS FILOSÓFICAS. LOS FA~ 

TÁSTICOS CUENTOS INFANTILES. LOS RADICALES CAMDIOS IDEOLÓGI

COS DE MUCHOS PUEDLOS, LAS MITOLOGÍAS DE LAS GRANDES CULTU -

RAS, Y EL QUE HAYA SIDO MUSA Y CRADORA DE GRANDES MARAVILLAS 

DE EXPRESIÓN ARTISTICA, YA SEA EN MÜSICA, DANZA, ESCULTURA.

PINTURA, TEATRO. ETC, PERO EN MEDIO DE TODA ESA BELLEZA, 

¿Qui ES LA MUJER PARA LA SOCIEDAD? iQu€ SIENTE DENTRO DE 

ELLA? EN AQUELLOS HFCHOS DONDE EL SEXO MASCULINO FUE EL PRQ 
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TAGONISTA Y H~ROE, lÜU{ PASABA MIENTRAS CON LAS MUJERES? 

ELLAS HAN SIDO TRATADAS DE .LAS M'S DIVERSAS MANERAS; COMPA

~ERA Y GUIA: MÁQUINA DE HANUTENC!ÓN: FABRICAS DE HIJOS: 

ODJETO DE DESAHOGO DE PASIONES. VICIOS, VENGANZAS Y COMPLE

JOS: ESCLAVA; SERV!OUMBRE; MENSAJERA: CURANDERA: ADIVINA: -

DRUJA Y CHARLATANA; DIOSA Y POSEEDORA DE LOS MAS ALTOS VALQ 

RES y DOTES QUE SER ALGUNO PUD!ERA CONETENER. Asr. EL SER 

HUMANO REPRESENTANTE DEL PLACER Y EL LLANTO: LA TERNURA Y -

LA BELLEZA: DE LA MATERNIDAD Y OE LA SOLEDAD: Y DE LA MÁS -

AMPLIA GAMA DE CONTROVERSIAS, NO SE MENCIONA CON LA ATEN -

CIÓN QUE MERECE DENTRO DE NUESTRA HlSTDRll\, Y EN MIJCHO 11[ -

NOR GRADO A AQUELLAS COMO ES EL CASO DE LAS CLIMl\T~RICAS 

QUE AL NO TENER VI\ FUNCIONES DE REPROOUCCIÓN. SEDUCCIÓN Y 

AUTORIDAD. ENTRE OTRAS. PASAN A FORMAR PARTE DEL PLANO DEL 

OLVlOO. 

[OMO AFIRMA LA ÜRA, PERLMUTTER~ V!VIMOS EN UNA SOCIE-

. OAO QllE SE f NCL 1 NA HAC l A LA JUVENTUD Y NO HONRA Y VENERA A 

LOS V!EJOS, POR LO QUE LOS CAMBIOS REALES PROPICIADORES DEL 

ENVEJEClMIENTO Y LAS HORMONAS, ESTÁN CONTAMINADOS POR PRE -

SlONES. TEMORES, INSEGURIDAD Y OLVIDO SOCIAL. 

HE •aul. UNA HNtVE COMPILACIÓN DE ALGUNAS LECTURAS DE 

H 1STOR1 A DEL MÉX 1 co PREH 1 SPÁNI ca. CON EL OBJETO DE CONOCER

ALGUNAS RAÍCES QUE HAN CONFORMADO NUESTRA IDEOLOGÍA ACTUAL, 



S1 ANALIZAMOS LA HISTORIA DE Mtx1co. POCO. MUY POCO. SE HABLA 

DEL PAPEL QUE JUEGA LA MUJER DENTRO DE LA SOCIEDAD PREHISPA"! 

CA: 

PARA LOS NAHUAS, LOS IDEALES SUPREMOS DEL HOMBRE. DEBÍAN 

SER LA POSESIÓN DE UN ROSTRO Y IJN CORAZÓN: Y EN EL CASO DE LA 

MUJER. SE A~ADE ADEMriS OUE nEN SU ROSTRO Y EN SU CORAZÓN DEBE 

BRILLAR LA FEMINIDAD"~ 

CUANDO LA Nl~A LLEGADA A LOS 6 6 7 ·~os. UN DÍA DETERMI-

NADO LA LLAMABA SU PADRE Y EN PRESENCIA DE SU MADRf, CílMEN7~ 

BA UNA ELOCUCIÓN POR OEMAS CARlílOSA Y TIERNA, CON PALABRAS 

SENCILLAS EN LAS CUALES EXPRESABA COMO DEDfA VIVIR " UNA MU -

JERCITA NAHUATL". DE SU PUDOR, DE LOS PRINCIPIOS OUE DEBÍA 

GUARDAR, DE SU VALOR COMO SER HUMANO, Y DEL AMOR QUE SE LE T[ 

NfA, ENSEGUIDA LA MADRE HABLADA CON LA HIJA, DE UNA MANERA -

SIMILAR. DE LAS CONDUCTAS QUE OE~fA ODSERVAR Y OC COMO DEBÍA 

CONDUCIRSE VESTIRSE Y ATAVIARSE DURANTE SU NIAEz, ÜENTRO DE 

LA SOCIEDAD FAMILIAR - AFIRMA SAtiAG0J\As NJfiAS ERAN PRESENT~ 
DAS EN EL TEMPLO A LOS 20 Ó 40 OÍAS DE NACIDAS RENOVANDO EL -

VOTO PERIÓDICAMENTE EN FORMA DE UNA OFRENDA, 

Y CUANDO LLEGADA A LA EDAD DE LA DISCRECIÓN (TRADUCIR 

MENARCA), APROXIMADAMENTE A LOS 12 Ó 13 AÑOS. EL PADRE DELAN

TE DE LA MADRE HABLABA A SU HIJA CON TERNURA Y CARIAO EXHOR -



TÁNDOLA A SER HONESTA Y DISCIPLINADA. PURA Y DIGNA, Y A QUE 

APRENDIERA Y SE ADIESTRASE RIEN DE LOS OFICIOS FEMENINOS, 

QUE DEBÍA ORAR MUCHO A LOS DIOSES. QUE FUERA LIMPIA Y ORDEN! 

DA PRESTA Y DILIGENTE, ENSEGUIDA, LA MADRE LE HABLABA DE TQ 

MAR EN CUENTA TODO LO OIJl SU PADRE LE HABÍA DICHO Y LE ADIEE_ 

TRABA EN LAS CONDUCTAS QUE DEBÍA OBSERVAR ILA MANERA DE CAM! 

NAR, HABLAR, MIRAR, ETC,) SU FORMA DE VESTIR Y AJUAREARSE. -

ASÍ COMO LO QIJE DEBÍA EVITAR (CHISMES. DIFAMACIONES, ETC,), 

LUEGO ERA LLEVADA AL TEMPLO CON OTRAS DONCELLAS HASTA QUE 

LLEGADA LA EDAD CASADERA LLEGABA ALGUNO QUE LA DEMANDASE EN 

MATRIMONIO, [N EL (ALMECAC QUE ERA EL TEMPLO UtUICADO A 

0UETZALCOATL, SE EDUCABA A LOS MANCEBOS DE LA ARISTOCRACIA 

IGUALMENTE A LAS DONCELLAS DE LAS PRIMERAS CASAS, LAS MOZAS 

SE ENCONTRABAN EN UN GRAN PATIO. FRENTE AL DE LOS VARONES. 

SE LES RECIBIA A LA EDAD DE 12 6 13 anos y VIVIAN ALLI CON -

CASTIDAD Y EN PLENO RECOGIMIENTO, DESTINADAS AL SERVICIO DEL 

DIOS, Su OBLIGACIÓN ERA MANTENER LIMPIEZA, ORDEN Y ORNATO -

EN El TEMPLO. DAR A COMER A LOS SACERDOTES Y OFRENDAR AL DIOS 

CON PANECILLOS Y GUISADOS DE CHILE QUE ELLAS MISMAS PREPARA -

BAN, Su INDUMENTARIA ERA COLOR BLANCO SIN ELABORACIONES, CQ 

MO sfMBOLO DE PUREZA. f>.L INGRESAR LAS RAPABAN PARA OUE LES. 

BROTARA CABELLO NUEVO QUE SE DEJABAN CRECER. tN ALGUNAS 

FIESTAS SOLAMENTE LES ERA PERMITIDO EMPLUMARSE BRAZOS Y PIE~ 

NAS Y USAR COLOR EN LAS MEJILLAS, EL CUAL ERA PRODUCTO DE LA 

SANGRE DE SUS OREJAS, PUESTO QUE PARA NO DAÑAR SU HERMOSURA-
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NI SUS FORMAS. NO LAS SACRIFICABAN CON PÚAS DE MAGUEY EN TO

DO EL CUERPO COMO A LOS MANCEBOS, SINO SOLAMENTE EN LAS PUN

TAS DE LAS OREJAS, [L VOTO DE DEDICACIÓN AL TEMPLO ERA POR 

UN ARO Y EN~EGUIDA SALÍAN PARA CASARSE Y ENTRABAN OTRAS, SE 

LEVANTABAN TAMBIÉN A MEDIA NOCHE PARA ORAR Y EN EL DÍA LABRA. 

BAN Y BORDABAN RICAS MANTAS PARA SUS DIOSES Y SACERDOTES, 

APRENDIAN A DANZAR y A CAN1Aíl, EN EL (ALMECAC o CUALQUIEP -

OTRO TEOCALLI, ESTAS LABORES ERAN SIMILARES. 

EN ESTOS TEMPLOS, EXISTfAN SACERDOTISAS QUE TENÍAN DI

VERSOS GRADOS Y ERAN COMO LAS MAESTRAS Y CUIDADORAS DE LAS -

DONCELLAS, ALGUNAS DE ESTAS MUJERES NO SOLO REPETÍAN SUS VQ 

TOS POR DETERMINADO TIEMPO SINO QUE AÚN MÁS, LO HAC[Afl DE

POR VIDA, [STAS SACERDOTISAS ERAN MUJERES MAYORES EN SU Gg 

NERALIDAD Y ERAN LLAMADAS CIHUACUAQUILLI O (IHUATLAMACAZQU[, 

Y LAS SACERDOTISAS SUPERIORES SE DtNOMINABAN (UACUACUILTIN Y 

USABAN TOCADO ESPECIAL, SE DECÍAN HERMANAS ENTRE ELLAS Y -

ERAN VIGILADAS POR MUJERES VIEJAS - CON ALTAS y DIFERENTES -

JERARQllfAS - DURANTE EL DÍA y LA NOCHE, \_os AUCIANOS VARO

NES CUSTUUlABAH LA~ nFUEPA~ OF ESTOS TEMPLOS, 

ÜTRO DE LOS CARGOS IMPORTANTES DE LAS MUJERES MAYORES.

SE ENCONTRABA DENTRO DE LA FAMILIA: CUANDO EN LA CASA DEL -

MANCEBO SE DECIDfA LA BODA, DOS PARIENTES ANCIANAS (O LAS DE 

HAYOR EDAD EN LA FAMILIA), DENOMINADAS CIHUATLANOUE, FRAN 
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LAS DESTINADAS PARA IR A LA CASA DEL PADRE DE LA DONCELLA Y 

PEDIRLA EN MATRIMONIO POR MEDIO DE DISCURSOS LARGOS Y CEREMQ 

NIOSOS, LAS DONCELLAS ERAS PEDIDAS 3 VECES, LA PRIMERA VEZ, 

LAS CIHUATLANOUE RECIBÍAN LA NEGATIVA EN LA PRIMERA ENTREVIª 

TA: SI LA SEGUNDA VEZ HABÍA NUEVAMENTE NEAATIVA. ERA SEílAL

DE NO INSISTIR MÁS PERO CUANDO EL PADRE RESPOND(A CONSULTAR

CON SU FAMILIA, LAS ANCIANAS VOLVÍAN A LOS CUATRO O(AS PARA 

IR CON ÉL A COMUNICARLO AL PADRE DEL MANCEBO, 

DENTRO DE LOS RITOS MATRIMONIALES TAMBIÉN LAS MUJERES -

MAYORES JUGABAN UN PAPEL PREPONDERA~TE: - SEGÚN EL (óDICE ,, 
MENoocnm - Etl u\ ~melle oc LA cELEnR:.c1órL uru, M[DJct, o T1 -

CITL (aUE ERA DE EDAD MADURA), LLEVABA A CUESTAS A LA NOVIA

A LA CASA DEL NOVIO Y LA ACOMPAfiABAN q ANCIANAS CON TEAS EN

CEND 1 DAS, LAS SACERDOT 1 SAS Y LOS SACERDOTES, ERAN ENCARGA -

DOS DE ADORNAR LA CÁMARA NUPCIAL Y LLEVAR A LOS NUEVOS ESPO

SOS AL APOSENTO NUPCIAL· DESPUÉS DE CUATRO DÍAS DE PENITEN -

CIA Y ORACIÓN, 
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EL EMBARAZO Y EL PARTO ERAN ACONTECIMIOHOS IMPOílHllT[S 

ENTRE LOS ANTIGUOS, Y EXISTÍAN SUPERSTICIONES, RITOS. CERE

MONIAS Y EVENTOS ESPECIALES POR TAL MOTIVO, lo MUJER EMBAA! 

ZADA UTILIZABA AMULETOS DE SUPERST!ClÓH PARA PROTEGfRSF.

ASÍ COMO TAMBl(N HABÍA SUPERSTICIONES Y AMULETOS A FAVQ• 

Y EN CONTRA DE ELLA, EL ABORTO ESTABA PENADO: ASÍ LA HUJEíl 

QUE TOMABA PARA ABORTAR, MORfA Y TAMBJ(N LA CUAAtlO[RA QIJE D! 

BA EL BREBAJE, 

(UANOO UNA MU~ltR Pl\1~Í/\, SE PEAt17.ARAN UNA SERlf. DE Rl -

TOS EN DERREDOR DEL HECHO, CASI TODOS DE CARÁCTER SUPERSTI -

CIOSO. POR EJEMPLO, LOS VISITANTES UNTABAN CENIZA Ell LAS 

RODILLAS V COYONTURAS DE ELLOS Y DE SUS HIJOS. PARA QIJE NO -

SE LES AFLOJARAN. 

CUANDO NACÍA UtlA tllfiA. LA TICITL O PARTERA, IBA A LAVAR 

A LA Nl~A. SE ARREGLABA LA CASA Y LA CALLE, SE ADORNABAN LAS 

PUERTAS CON ARCOS DE TULE, SE COLOCABA EN EL PATIO DE l_A C~ 

SA UN PETLATL y ENCIMA UN APAZTLI NUEVO co~ AGUA y JUllTO 

UNA ESCOBA, UN MELACATL PARA TEJER Y UN PETLATL PARA QUE SE 

SlNTASE A TRABAJAR, LOS lNSTPUM~NTO~ OF t_ABQR, EXPRESABAH

OUE LA VIDA DE LA MUJER DEBÍA SER EL TRABAJO Y EL RECOGIHIE~ 

TO PONIENDO EN MANOS DE LA RECIEN NACIDA EL MALACATL. LA l! 

CITL O PARTERA, LAVABA VARIAS VECES A LA CRIATURA Y LA 

DEDICABA A LOS DIOSES EN PARTICULAR A (HALCHIUHTLICUE, LA 
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TICITL O PARTERA. PONÍA A LA NlílA EL NOMBRE DEL DÍA EH QUE

NACÍA, ÜTRO RITO CEREMONIAL ERA, QUE SI EL BEB{ ERA VARÓN -

ENTERRABAN EL CORDÓN EN EL LUGAR DONDE LOS MEXICAS ESTUVIE -

RAN GUERREANDO EN ESE MOMENTO: PERO SI ERA MUJER. EL ENTIE

RRO DEL MISMO ERA BAJO LAS PIEDRAS C"L HOGAR: EXPRESANDO CON 

~STO QUE EL HOMBRE ERA DESTINADO PARA LA GUERRA Y LA MUJER -

PARA LOS TRABAJOS DE LA CASA, 

A LAS MUJERES QUE MORÍAN DE PARTO SE LES CONSIDERABA E~ 

TRE LAS DIOSAS Y LAS nOMINADAN MOCIHllAQUETZOUE OUF SIGNIFICA 

MUJER VALIENTE. Sus CUERPOS ERAN TRATADOS COMO DIVINOS o 

SANTOS Y SE DECÍA QUE ELLAS NO POD(AN lR AL lflílERNO SINO A 

LA MANSIÓN DEL SOL JUNTO CON LOS HOMBRE QUE MUEREN EN LA GUt 

RRA Y LAS MUJERES OUE MUEREN DANDO UN HIJO A LA PATRIA. ÜE§ 

PU~S DE MUERTA LA PARTERA LA ADORA POR TOMARLA COMO DIOSA, 

ESTAS. AL IR AL LUGAR DE GLORIA TOMABAN SITIO ENTRE LAS DIO

SAS (IHUAPIPILTIN QUE SE DEDICABAN A ASUSTAR Y TRAER ENFERMt 

DADES A LOS NIÑOS Y A AQUELLOS QUE ANDUVIERAN SOLOS POR LOS 

CAMINOS, EL CUERPO DE LAS MOCIHUAQUETZOUE ERA COMO TALISM'N 

DE BUENA SUERTE PARA LOS GUERREROS NOVELES, POR LO QUE SIEM-

PRE A LOS CADAVERES Ut ESTAS l~UJCíl[S LES (nPTARAN LOS CABE -

LLOS, LOS DEDOS, LTC, 

ÜENTRD DEL ASPEClO LEGAL, CL HOMBRE lENfA DERECHO DE Rt 

PUDIAR A SU MUJER POR ESTERILIDAD, MAL CARÁCTER O DESCUIDO -
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DE LOS DEBERES DOMtST!COS, lA MUJER PODÍA LIBERARSE DEl MA

RIDO SI tSTE NO POD(A SOSTENERLA, NI EDUCAR A LOS HIJOS O 

POR MALTRATO FÍSICO, EL MARIDO QUE MATABA A LA ADÜLT[RA, HQ 

RfA, PORQUE USURPABA LAS FUNClONES DE LA JUSTICIA, l~ D1VO~ 

CIADA PODÍA CASARSE NUEVAMENTE [ti CUALQUIER MOMENTO cor1 CUAh 

QUIERA, Y AUHOUE HO ERA MUY ACEPTABLE NI COHtiN, SI FRA POS! 

BLE EL DIVORCIO, DONDE LA PATRIA POTESTAD ERA 0[ 1.0S VAPOflES 

PARA EL PADRE Y DE LAS MUJERES PARA LA MADRE, 

LA VIUDEZ ERA RECONOCIDA SOBRE TODO EN LA MUJER YA QUE HARÍA 

LJDERlAO EN LA POLIGA~IA Y LA VIUDA DEBÍA CASARSE CON EL H~~ 

MANO DE SU DIFUNTO ESPOSO O ALGUIEN DE SU CLAN, lA MUJER PQ 

DÍA POSEER BtENlS. CELEBRAR CUNTRATns o ACUDIR A TRIRUNALES-

POR JUSTICIA Y SER REINA EN CASO DE QUE SU MARIDO FUERA REY: 

YA QUE SEGÚN LAS REGLAS DINÁSTICAS ENTRE LOS REYES (QUE EN 

SU MAYORÍA ERAS POL(GAMOS), ESCOGÍAN A UNA DE SUS ESPOSAS -

PARA REINA Y SOLO LOS HIJOS DE tsTA, ERAN HEREDEROS ÚNICOS

DEL TRONO LEGÍTIMAMENTE, LAS MUJERES NO HEREDABAN EL SEAO-

. RÍO YA QUE AFIRMAN LOS CRONISTAS "EN Mtx1co MEHOS QUE EN 

OTRO PUNTO PODÍA ACAECER. SUPUESTO EL CARACTER GUERRERO DE 

LA NACIÓN Y EL HECHO DE QUE SU JEFE TENÍA QUE SER JEFE DEL 

EJ~RCITO Y EL TLACATECUHTLI", 

LA FAMILIA ERA LA hASE oc LA SOC!EPAO ORGANIZADA. los 
HIJOS DE LA FAMILIA ERAN MUY QUERIDOS: TODOS ERAN CONSIDEA! 

DOS YA QUE LA POLIGAMIA ERA PERMITIDA. los PADRES LOS AMABAN 
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Y DÁDAtlLES CONSEJOS CON CARlfiO, (PUEDE VERSE (STA INFORMA -

CIÓtl EN LOS TEXTOS DE •_os INFORMANTES DE SoHAGliN DEL Có!JICE 
1t;Jl. 

FLORENTIUO). LA VIDA DOMÉSTICA ERA SEVERA EN LAS CASAS DE 

LOS MEXICA, SABÍAN '' RESPETAR LA VlílTllO Y AVERGOf,ZARSE DEI_ -

VICIO", 

l_AS MUJERES TENÍAN APOSENTOS SEPARADOS Y Níl SAt ÍAN FUE

RA DE LA PUERTA SIN GUARDIANES, LES PROHIBÍAN LEVANTAR LOS 

OJOS Y VOLVER •-A CARA, !)[nfAN SER DIESTRAS EN LAS l_ABOR~S -

DE SU SEXO Y SI ERAN HIJAS DE REYES EL RIGOíl ERA MAYOR, HA -
BfA GRAN RESPElO Al PADRE Y CASI tlO LE DIRIGÍAN 1.A PAlABRA -

MÁS QUE PARA SALUDAíllE y DESPEDIRSE, 

ÜENTRO DE LA REllGIÓN ES POSIBLE DECIR QUE Et SEXO FEM~ 

NINO TENÍA GRAN IMPORTANCIA VA QUE DENTRO DEL POllTEÍSMO 

PRACTICADO, HABÍA VARIAS DIVINIDADES FEMENINAS, ENTRE LAS -

MÁS IMPORTANTES SE ENCONTRABAN: 

TOCI: flUESTílA ARllHA. MADRE DE l_OS DIOSES; CUENTA l_A -

LEYENDA QUE A'- PR 1NC1P1 O F UÉ DEr<OH 1 NADA POR \\u 1TZ1LOPOCHTL1: 

"lA MUJER DE LA DISCOROIA" Y SE CONVIRTIÓ EN DIOSA DE LOS 

MEXICANOS, fuÉ EL INSTRUMENTO DE VENGANZA DE LOS MEXICA, 

y DENTRO DE su TEOFANÍA. ÉSTA DESTITUYÓ A COATLICUE LA CUAL 

HAST~ fNTONCES HABÍA SIDO LA MADRE DE HUITZILOPOCHTLI, Asf, 

Et (óOEX RAHÍRE{ SEÑALA UtlA LEYENDA QUE AF l~MA QUE DE ESTA 
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MANERA QUEDÓ fNSTJTIJÍDO ''ouE EL OJOS DE LA GUERRA. ~UESE H! 

JO DE LA DIOSA DE lA VENGANZA", PARA LLEGAR A LA FllNDACIÓN

DE MÉXICO, TAMBIÉN A ToCI SE I_[ L•-AMAílA: [L CORAZÓN Oó LA 

TIERRA Y POR TANTO ERA CAUSAtlTE DE LOS rENÓMENOS SISMOr.óG! 

COS ESPECIALMENTE DE LOS TERREMOTOS. 

~_os MEXICA TENÍAN Ef-~ $11$ CAS/\S o EN AtGUflOS •_UGARES 

ESPECIALES. tlNOS ílAfiOS QUE OENOMlflAOAfj TEMAlCALES O TEMAZCA

LLI. y EN TODO PONÍAN LA IMÁGEll DE LA DIOSA Toes y LA DOIOM.! 

NABAN TEMAZCALTECI QUE SIGNIFICA LA ABUELA or 1_os r•ílos. 

ERA ADORADA EN ESTA FORMA POR lAS PARTERAS , MÉDICAS, CIRUJ~ 

NOS, ADIVINOS (TONALPOUHQUE): LOS CUALES CELEBRABAN Tl~DIÉN 

UNA FIESTA DENTRO DE LA OCTAVA VEINTENA LLAMADA HUEVTECUHIL

HUITL O FIESTA GRANDE DE LOS SEílORES: PARA ESA FIESTA OFR(

C(AN A UNA ESCLAVA DE APROXIMADAMENTE l¡S Afios6 A t/\ CUAL Pll 

RJFICABAN y LE DENOMINABAN Toc1 COMO Al.A n1nsA, LA HftLAG~ 

BAN Y DESPUÉS DE FESTEJARLA DURANTE 40 DfAS l_A SACRIFICARAN-

Y RITUALIZABAN TODA LA CEREMONIA, 

CUANDO SE INICIÓ LA PEREG1JNACIÓN AZTECA LA MADRE DE

flUITZILOPOCHTLI TOMÓ UN tHJEVO NOMBRE. El DE CIHU/\CO/\TI_. '" 

TEMPLO ERA LLAMADO CIHUATEOCALLI O TEMPLO DE LA MUJER Y ENC~ 

RRABA AL ÍDOLO DE ESTA DIOSA QUE ERA DE PALO EN FIGURA DE An 
CJANA. CON ~A MITAD DE LA CARA BLANCA Y LA MITAD NEGRA. CARf 

LLO NATURAL DE MUJER Y CORONA DE ALGODÓN HILADO. [N UNA MA-
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NO LLEVABA UNA RODELA Y EN LA OTRA UNA ESCOBA, VESTfA SENCI

LLAMENTE DE CAMISA BLANCA CORTA, ÜTRD NOMBRE QUE RECIBÍA E! 

TA DIOSA ERA TONANTZIN QUE TAMBl~N LE DABAN EL SIGNIFICADO -

OE NUESTRA MADRE. Y DENTRO DE LA FIESTA DE HUEYTECUHILHUITL

LE OFRECÍAN A UNA DONCELLA. LA CIJAL NOMBRABAN XILOMEN QUE 

ADORABAN ANTES DE SACRIFICAR ERA REPRESENTANTE DE LAS M~ 

ZORCAS (DE MAIZ) Y DEL PODER FECUNDANTE DE LOS CAMPOS, 

ÜTRAS DIVINIDADES IMPORTANTES ERAN LAS ANTES MENCIONADAS 

C!HUAPJPILJIN O DIOSAS DF LA> MtUl'RfS OllE MORÍAN DE PARTO, 

LA DIOSA DEL AGUA. HERMANA DE LOS TLALOQUES O DIOSES DE LA 

LLUVIA, VENERADA PORQUE ERA LA QUE AYUDABA A MANTENER A LA 

GENTE VIVA Y MULTIPLICÁNDOSE ERA CHALCHIUTLICUE: LA DIOSA 

DE LOS MANTENIMIENTOS LLAMADA CHICOMECOATL ERA ESPECIALMEN

TE LA ENCOMENDADA DE ABOGAR POR LA COMIDA Y LA BEBIDA, JZA-

POTLATENA ERA LA DIOSA DE LAS RESJNAS CURATIVAS Y POR ÚLTl 

MO UIXTOCJUHTLICUE ERA LA DIOSA DE LA SAL. 

(ARE AGREGAR QUE EN TODAS LAS CELEBRACIONES Y FESTEJOS, 

LOS VIEJOS Y LAS VIEJAS TENfAN PERMITIDO EMRRIAGARSE: Y 

LA, MIJJEPES M~YQRES DE 60 AROS SE LCS PCRM!TfA D[CCR ruLOUE 

EN CUALQUlER MOMENTO "PARA aue SE LES CALENTARA LA SANGR~". 

PERO A LOS MANCEBOS Y DONCELLAS DE LOS TEMPLOS ESPECIALMENTE 

DEL (ALMECAC. SF LES ESTABA ESTRICTAMENTE PROHIBIDO BAJO re

NA DE MUERTE, 



EN LA GUERRA. QUE ERA UNA 0[ LAS ACTIVIDAD[S PRINCIPA 

LES Y MAS COMUNES DE ENTRE lOS PUEBLOS, LAS MUJERES TENÍAN -

UNA PAPEL PEQUEAO PERO NO MENOS IMPORTANTE: EN DIVERSAS RE

GIONES ESPECIALMENTE EN LOS EJ~RCITOS DEL NORTE, ACOMPAfiAHIN 

A sui MARIDOS A LA GUERRA. PílEPARÁílANLE S!J JTACATL. CAPGAílA~ 

EL CARCAJ CON LAS FLECHAS Y EL ARCO, Y EN LAS MAA(,fA5 ~U[ílíl~ 

RAS. TAMBl~N CARGABAN El CHJMAlllO, ESCUDO PARA PROTESER -

LAS ESPALDAS DE LOS iLECHEROS. 

u 
SAHAGÚN NOS DESCRIBE A MANERA DE SÍNTESIS, LOS CO~CEP-

TOS DE VlRTUD y MALDAD ENrqe lAS DIVERSAS JERARQIJÍAS EXISTE~ 

TES: HE AQUÍ LA EXTRACCIÓN DE LOS CONCEPTOS DE ESTE TIPO EN 

LO QUE SE REFIERE A LA MUJER DE AQUELLOS DÍAS : 

LA NIAA DE 5 ó 5 Afios DEBIA SER BONITA y BIEN ACONDICIQ 

NADA. ALEGRE. RISUEAA, GRACIOSA Y REGOCIJADA, SALTAR Y CQ 

RRER, NO LLORAR, NI EMBERRINCHARSE. [N GENERAL UNA NlílA DE

BÍA SER DELICADA. BIEN DISPUESTA. SIN ENFERMEDADES Y GENERO

SA, SIENDO NIETA DEBÍA SEGUIR LOS BUENOS CONSEJOS DE LOS SU 

VOS Y SER JMÁGFN Y!V~ 0[ CllU~. VIVIENDO DIEN PARA llONRARLOS 

E IMITARLOS EN TODO. 

lAS DONCELLAS DEBÍAN SER MUJERES GENTJ1_es. f!ERMOSAS Y -

BIEN DISPUESTAS. PACfFJCAS, ESQIJJVAS POR SER VJRT11nSA~, E~ 

CONDIDAS, CELOSAS DE SÍ MISMAS. CASTAS, CUIDADOSAS DE SU HO~ 



RA Y DE SU FAMA, GENEROSAS Y OBEDIENTES, DISCRETAS. DILIGEN

TES, LIGERAS Y COMEDIDAS, (ARE AGREGAR QUE SI LA DONCELLA -

PERTENECÍA A UN LINAJ( ILUSTRE O A LA NOBLEZA EN GENERAL, 

ERA NECESARIO QUE FUERA CELOSA POR MANTE~ER LA l~ONílA DE SU -

LINAJE, Y POR RESUCITAR EN ELLA LA BUENA FAMA DE SUS ANTEPA

SADOS: APARTE DE SER DIGNA DE ílUEN TRATO, DE SER BIEN AMADA 

Y DE CRIARSE EN EL PALACIO, ílCNTRO DEL NÚCLEO 1AMILIAR. LA 

HIJA VIRTUOSA SICNDO DONCELLA, DEBÍA SER VIRGEN. CRIADA EN

CASA DE SU PADRE, BIEN ENSEílADA Y DOCTRINADA EN LAS FUNCIO -

NES FEMENINAS, EN CASO DE StR f._NTENADA DEUÍA SlP. HUMILDE, 

REVERENTE Y OBEDIENTE ANTE TODO, 

AL HABLAR DE LAS SCNORAS ANTE LA FAMILIA Y LA SOCIEDAD, 

SAHAGúrl'DICE TEXTUALMENTE DE LAS MADRES: "l_A PROPIEDAD DE LA 

MADRE ES TENER HIJOS V DARLES LECHE; LA MADRE VIRTlJOSA ES VJ 
G I LANTE, LIGERA, VELADORA, SOLÍCITA, CONGOJOSA: CRÍA A 

SUS HIJOS Y TIENE CONTÍNUO CUIDADO CON ELLOS: TIENE VIGI -

LANCIA EN QUE NO LES FALTE NADA. REGÁLALOS, ES COMO ESCLAVA

DE TODOS LOS DE SU CASA, CONGÓJASE POR LA NECESIDAD DE CADA 

UNO; DE NINGUNA COSA NECESARIA EN LA CASA SE DESCUIDA, ES -

GUARDADORA. ES LABORIOSA. ES TRABAJAUUHA. LA MAC~[ f~ftl~ es 

BOBA, NECIA, DORMILONA. P~REZOSA, DESPERDICIADORA, PERSONA -

DE MAL RECAUDO; DESCUIDADA DE SU CASA, DEJA PERDER LAS COSAS 

POR PEREZA O POR ENOJO, NO CURA DE LAS NECESIDADES DE LOS DE 

SU CASA; NO MIRA POR LAS COSAS D( SU CASA, NO CORRIGE LAS CU!,_ 
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PAS DE LOS DE SU CASA. Y POR ESO CADA D(A SE EMPEORA," Y SI 

ERA MADRASTRA. DEBIA TRATAR CON AMOR Y GRACIA A SUS ENTENA -

DOS, NO SER REtlCOROSA, NI MAL ENCARADA, SER NOBLE Y PPOCIJRAfl 

LOS, tA MUJER MOZA DE MEDIANA EDAD QUE TENIA HIJOS Y MARIDO. 

DEBI~ SER DIESTRA EN TEJER Y LABRAR, PREPARAR LA COMIDA Y 8~ 

BIDA: TRABAJADORA. DIUGENTE Y DISCRETA. J\OllELl_A RECOllOCIDA 

SOCIALMENTE COMO SeFioRA DE FAMILIA. DEBIA MOSTRARSE GE~EROS•. 

DIGNA DE SER OBEDECIDA, HONRADA, GRAVE Y BRAVA: PIADOSA, AMAR 

Y DAR A TODOS COMO A SUS HIJOS, UNA MUJER HIDALGA O PERTENE

CIENTE A LA NOBLEZA, SE DISTINGU(A POR SER AMPARO Y PAOTFC 

CIÓN DE TODO AQUEL QUE ACUDIERA A ELLA. SOBRE TODO LOS POBRES: 

AMABA A TODOS Y ERA BENEVOLENTE, NUNCA SOBERBIA, NI PRESUNTO

SA, ERA DIGNA DE HONRA, REVERENCIA Y ESTIMACIÓN. SABIA MANTE

NER Y REGIR DENTRO DE SU HOGAR Y A SU FAMILIA. UNA MUJER 

.PRINCIPAL SABIA REGIR MUY BIEN A SU FAMILIA Y SUST[NTARLA, POR 

LO QUE SE LE OBEDECIA. ERA TIMIDA Y SERVICIAL. GOBICRNI VARO

NILMENTE Y ES AMIGA DE FAMA Y HONRA, Es SUFRIDA. MANSA. HUM~ 

.NA. CONSTANTE BIEN ACONDICIONADA y GOBIERNA TAN BIEN co~o 

CUALQUIER PRINCIPAL EN PAZ Y CONCORDIA", No SE IMPOldA, NI -

AMENAZABA A NADJE, ulA SEfiORA PRINCIPAL, GODIERNA Y MANDA CQ 

MO EL SE~OR: RfGE MUY ~IEN A SUS VASALLOS Y CA~TI~~ ~ tC~ M~· 

LOS. RESPETA. ORDENA E IMPLANTA LEYES, ES OBEDECIDA, ES PRU -

DENTE, NO ARIESGA A NADIE. NI SE ESCANDALIZA DE NADA", 

ÜENTRO DE LAS MUJERES DE MEDIANA EDAD, PODEMOS COLOCAR A 



LA CUílADA, rnE SIENDO BUENA SE CONCEPTUALIZABA COMO MANSA, 

BENIGNA V AUXILIADORA, PACIFISTA ENTRE LA FAMILIA, G[NEAOSA, 

AGRADECIDA V DESINTERESAOA, Y LA tHJERA. CONSID(Ht~[)/\ COMO 

UNA MtJ~tER PEDIDA, l_fG(lJMA, NI CHlSMOS/\, UI /\RGÜf:.NDER/\, CA 

t.LADA, SIJFRIDA. PACIUlTE A LAS REPRU<SIONES, AMOROSA, REG,\L!\ 

DORA. HALAGADORA DE su MAH 1 no. N 1 ENOJO NA. rH ENV 1D1 OSA. UNA 

TÍA SOLÍA SER CONSIDERADA COMO SUSTENTADORA Y BANDEADORA DE 

SUS SOBRINOS, PIADOSA Y FAVORECEDORA OE LOS S\JYQS, PREOCUPA-

DA EN BUSCAR PARA ELlOS. FAVORECERlOS Y CUlDARLQS, 

ENSEGUIDA CREO CONVENIENTE MENCIONAR A LA MUJER DE "PE~ 

FECTA EDAD" LO CUAL CAED ACERTADO TRADUCIR COMO LA MUJER DE 

EDAD CUMATÉRICA. DE LA CIJAL SAHAGÚ,¡'~DICE "l_A MU,•ER DE PER -

FECTA EDAD ES HONRADA, DIGNA DE SER REVERENCIADA: ES GRAVE.

MUJER DE SU CASA, NIJNCA REPOSA, VIVIDORA V ESFU~RZASE A TRA

BAJAR" LA MALA MUJER DE PERFECTA EDAD "es DELLAC~ DESHONESTA 

MALA MUJER, PUTEA, ATAVIASE CURIOSAMENTE; ES DESVERGONZADA -

ATREVIDA, BORRACHA", 

Pon ÚLTIMO ES IMPERANTE HABLAR DE LAS MUJERES VIEJAS o 

DE AVANZAUA EDAD. AUNGU[ [: rlCCESAR10 HArFR NOTA~ QUE. COMO 

LAS DONCELLAS SE CASAllAN V TENÍAN Hl~OS A EDADES TEMPRANAS.-

LAS ABUELAS, SUEGRAS Y PARIENTAS QUE EN NUESTRA SOCIEDAD SON 

CONSIDERADAS VIEJAS. ron LO MISMO, NO LO ERAN EHIONCES• DE -

MANERA QUE A•. 1 GUAL. ERA CDMlÍN PARA 1_os H 1 ,IOS El_ CONOC 1 MI EN-
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TO DE SUS BISABUELOS Y TATARABUELOS, EL CONCEPTO QUE SE TE

NIA DE UNA BUENA VIEJA EN LA SOCIEDAD, ERA QUE lA VIEJA SIE~ 

PRE ERA MENESTER QUE SE MANTUVIERA EN SU CASA PORQUE CONFOR

MABA LA GUARDA DE ~STA, ORDENABA A LOS Of LA CASA LO QUE DE-

B(AN. DE HACER: "ES l_UMBRE. ESPE.JO Y DECHADO", ÜNA ABt/f.'.A. 

BUENA. DEBÍA REPRENDER A SUS 111.JOS Y NIETOS; REÑIR Y CASTI -

GARlOS; DOCTRINARLOS Y ENSEílARLES A VIVIR BIEN, NO SER TOCHA 

DE MAL RECAUDO. NO SER DESPERDICIADA. NO DAR MAL EJEMPLO Y -

NO SER BOBA, SIENDO SUEGRA, ERA MENESTER QUE LA MUJER CUIO~ 

SE DE SUS NIETOS, DEBÍA G\JARDAR, S[íl r IEL Y CELAP CON OTSCR~ 

CIÓN A SU NUERA; NUNCA SER DESPERDICIADORA DE LO SUYO, NI DE 

LO AJENO, NI PROVOCAR DISGUSTOS ENTRE EllA Y SU NUERA, ~A M~ 

ORE DE tos SUEGROS ERA CLAMADA ··u~ MADRE SEílORA" y LA R 1 $A

BUELA PARA lOS HIJOS: POR LO QUE UNA'MADRE SEílORÍ, TENIA LAS 

CONDICIONES DE LA SUEGRA, SIENDO HONRADA, AMABLE Y VENERA -

BLE. LA.MADRE SEflOR~ ERA PERJtJDICIAL A SÍ MISMA Y A lOS SU

YOS CUANDO ERA MALA. DEJABA DEUDAS QUE TENÍA QUE PAGAR SU F! 

MILIA, UNA BUENA BISABUELA, SE CONSIDERABA COMO DE EDAD DE

CR~PITA, CO~SIDERAOA COMO UNA Nl~A: SI ERA BUENA, ERA DIG"A

DE SER LOADA Y DE QUE SE LE AGRADECIESE El BIEN QUE HIZO A -

sus DESCEt~DIF.NTEs~ y su riUMlitH:: t:f(A p;::wtrnrlCl/UJC !:0'1 '3 1_1'JDfA<; 

YA QUE SE LE CONSIDERABA PRINCIPIO DE GENEqACIÓN O DE LINA

JE POR LO QUE ERA VENERADA, (LIANDO LA BISABUELA ERA MALA.

ERA ABORRECIBl_E, NADIE LA MENCIOllAílA DE BUENA GANA, Sii PRE

SENCIA ERA MOTIVO DE ENOJO Y MOLESTIA, 
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AcEqCA DE •_AS MUEJRES DIJE TENÍA OFICIOS ESPEC!ALES, SO

BRESALÍAN El DE TEJEDORA, H!lANDERA, GUISANDERA, M~DICA Y 

COSTURERA; EN GENERAL DEBÍAN SER APTAS Y HAR!LES PARA EL OF! 

CID QUE DESEMPEAABAN, SER HONRADAS, HUMILDES, TRABAJADORAS -

TANTO EN SU LABOR COMO EN SIJS HOfiARES, 

AQUELLAS A QU!ENES LA SOCIEDAD NO VEÍA CON BUENOS OJOS, 

ERAN LAS MUJERES ALCAHUETAS, ADÚLTERAS Y PÚBLICAS: AUNQUE ES 

SEAALADO EL HECHO DE QUE LA PROSTITUCIÓN ERA ACEPTADA POR EL 

GOBIERNO, MIENTRAS SE SIGUIERAN LAS NORMAS ESTABLECIDAS: ASf, 

LAS MUJEílf:S "nr:srNVIJEl_TAS
11 

v1ví'MJ llth/O ViGILMKlA UI:. LAS MA

TRONAS, A ELLAS SE LAS PEDÍAN LOS GUERREROS QUE TENÍAN PERM! 

SO POR SUS HAZAAAS, DE NOCHE LAS RECOGÍAN Y DE NOCHE LAS EN

TREGABAN, PORQUE SI ~STO se HACÍA PÚBLICO, EL GUERRERO ERA -

DESARMADO Y DESPED!DO DEL EJ~RCITO, 

(oMo $[ VE, ENTRE NIJ~SíHOS ANTEPASADOS, LA MUJER TENfA

UN LUGAR A CUALQUIER EDAD Y EL EJEMPLO DE QUE LA EDAD A LA 

CUAL IBA LLEGANDO LE PODÍA PROPORCIONAR UN STATUS DENTRO DE 

LA SOCIEDAD, ÜESDE El NACIMIENTO, LA MUJER ERA VALORADA Y -

QUERIDA POR SUS PADRES Y POR AQUELLOS QUE LE RODEABAN, Es I~ 

POQTANTE HENCIOt:An QU[ LA MUJ~k NU ERA INÜTIL EN NINGUNA 

EDAD, Y LAS MUJERES MAYORES ERAN VALORADAS POR SU EDAD Y SU 

VIDA PASADA, HABIENDO JERARQUÍAS RESPECTO A ELLAS, 
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(JERTAMENTE, LAS SOCIEDADES MODERNAS, SON EL REFLEJO DE 

LO QUE LES LEGARON SUS ANTEPASADOS, Y NUESTRO PAÍS NO ES UNA 

EXCEPCIÓN, SINO POR EL CONTRA•IO• Mtx1co ES UN PAÍS DE CDS -

TUMBRES Y TRAOICIONES, AUNQUE POR DESGRACIA, EL LEGADO SE HA 

IDO PERDIENDO. Y ALGU~lAS DE NUESTP.AS CO$TUMfülES Y TRADICIO -

NES SE DEGENERAN O SE ANULAN DEBIDO Al ALTO GRADO DE PROGRE

SO ALCANZADO, COMO ES EL CASO Dl LA IMPORTANCIA DE LAS MUJE

RES CLIMATtRICAS EN LA SOCIEDAD. Hov VEMOS CON TRISTEZA QUE 

U~A MUJER DE APROXIMADAMENTE 40 A~os. DtFfCILMErlTE se ErlCON-

TRARÁ UN TRABA,10 DENTRO DEL s 1 STEMA NAC 1 ONAL' y A QUE Es cor1 

SIDERADA POCO DIESTRA O POCO PRODUCTIVA, DEBIDO A QUE A SU -

EDAD SE LE CLASIFICA COMO VIEJA (SOBRE TODO SI NO TIENE TER

MINADA UNA CARRERA O PREPARACIÓN PROFESIONAL), 

SOLO VASTE DAR UNA VISTA A LOS "APUNTES AL VUELO" DE -

ExCELSIOR EN 1958, POR DN. JosÉ ALVARADO. UN EJEMPLO ES EL 

QUE DEDICA A MACRINA RABADÁN CON UN GESTO LITERARIO BASTANTE 
• 3 

ADMIRATIVO Y ESCEPTICO, 

ÜTRA DE NUESTRAS ANCESTRALES lHAUiCJOl~ES CUC SE ~~ PFR-

DIDO CASI TOTALMENTE, TRATA DEL ílESPCTO A LOS ADULTOS EN LA

FAMILIA; ASÍ, LOS PADRES, A MEDIDA QUE AVANZAN EN EDAD, RE -

TROCEDEN EN AUTORIDAD ANTE LOS HIJOS QUE SE ENCUENTRAN EN 

CRECIMIENTO: ESTA SITUACIÓN NO SOLO SE PRESENTA EN EL NÚ

CLEO FAMILIAR SINO QUE ABARCA LA FAMILIA EN GENERAL (Tíos. -
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ABUELOS, SUEGROS, CUÑADOS, ETC,) DO,:DE EL RESPETO PASA A FO!! 

MAR PARTE DEL PASADO Y EL OLVIDO, LA DESATENCIÓN LA FALTA DE 

COMPRENSIÓN Y DEL CONOCIMIENTO DE ESTAS PERSONAS, PROMUEVE -

ENTRE LA FAMILIA EL SURGIMIENTO DE LA DECADENCIA DE LAS PER

SONAS DE EDAD ADULTA Y LA PÉRDIDA DE UN STATUS PARA LAS MIS

MAS DENTRO DE LA SOCIEDAD CRECIENTE, 

ME PERMITO INSISllR. QUE A PESAR DE LOS GRANDES ERRORES 

DE LAS ANTIGllAS TRIBUS QUE POBLARON NUESTRO PAÍS, Y BASADA -

EN LOS TEXTOS ESCRITOS POR NUf~TílOS H!STORJADORCS. LA MtJJEH 

DE EDAD MEDIANA Y AVANZADA. (o SEA A CUALQUIER EDAD DENTRO -

DEL CLIMATERIO), TENÍA UN LUGAR DENTRO DE LA SOCIEDAD: Y ASÍ 

LA DONCELLA DESDE PEOUERA, APRENDiA QUE LAS MUJERES MAYORES

ERAN RESPETABLES, 0TILES Y DIGNAS, Y QUE ELLA AL LLEGAR A 

ESA EDAD(OA CUALQUIER OTRA DE SU VIDA), CONTRAERÍA UNA SERIE 

DE DEBERES Y DE DERECHOS QUE LE GARMllZARÍAN SU IMPORTANCIA 

DENTRO DE LA SOCIEDAD, 

MARGARET MEAD,. liA REAL IZADO MUY IMPORTANTES ESTUDIOS 

ANTROPOLÓGICOS RESPECTO A 1_A FORMA DE VIDA DE LAS CUL TIJRAS -

PRIMITIVAS EN DIVFR~A~ P~G!ONE~. Eri ut~A BREV~ 5fNl~SJS. ME -

PERMITO RESUMIR SOMERAMENTE ALGUNOS DE LOS PUNTOS EXPRESADOS, 

EN 2 DE SUS ESTUDIOS. lOS CUALES ME PARECE PODRÍAN SER DE UT! 

LIDAO PARA LA COMPRENSIÓN DEL TEMA PRESENTE: 
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}) EL PRIMERO NOS HABLA DE LA VIDA DE LA TRIBU MANUS, -

EN El AFIRMA QUE DESDE TEMPRANA EDAD A LAS NlfiAS SE LES IN -

CULCA LA OBSERVANCIA DE LOS REGLAMENTOS DE PUDOR Y RECATO, 

LAS JOVENCITAS ADOLESCENTES SON ESPANTADAS CUANDO SE LES DI

CE QUE SI SE QUITAN LA FALDA ANTE OTRA PERSONA AGN QUE ÉSTA 

SEA MUJER. SERÁN CASTIGADAS POR LOS ESPÍRITUS, 

1_A JIJVENTUD SE ENCUENTRA Ell UN TOTAL L 1 BERT l llAJE Y LOS 

PADRES FUNGEN COMO ESCl_AVOS DE LOS HIJOS, l_OS CUALES A SU V.Q 

LUNTAD ACT~AN SIN TENER RESPETO POR NADIE Y MUCHO HENOS POR

LAS PERSONAS DE EDAD AVANZADA y LOS ANCIANOS, los FAMILIAS 

SON NUCLEARES: PADRE, MADRE, HIJOS. HIJAS Y AkUELOS EN ALGU

NOS CASOS, LAS REtACIONES ENTRE ESPOSOS SON FRÍAS Y LOS 

PLEITOS EN EL HOGAR SON CONSTANTES POR DISPIJTARSE EL AFECTO 

V LA ATENCIÓN DE LOS HIJOS, PREVALECE LA FAMILIA PATRIARCAL; 

EL HOMBRE ES EL HEREDERO DE SU PADRE O HERMANO V LA MUJER Vl 

VE EN LA CASA DE LA FAMILIA DEL MARIDO, LA MUJER CARECE

SIEMPRE DE TODO DERECHO, ftsí. LA MATERNIDAD, NO IMPLICA UN 

DERECHO V SOLO ES RECONOCIDA DURANTE UN ARO DE VIDA. QUE ES 

EL PRIMERO DESPUÉS DEL PARTO. YA QUE DESPUÉS EL HIJO QUEDA -

BAJO LA CUSTODIA DEL PADRE Y ÉSTO HACE QUE LA MADRE SEA SO -

BREPROTECTORA CON El BEBÉ YA QUE SOLO GOZARÁ DE ÉL UN AfiO, 

LAS VIUDAS NO TIENEN DERECHO DE VOLVERSE A CASAR PORUUE •HO

VOCAN LA IRA DEL DIFUNTO ESPOSO, SI UNA VIUDA SE CASA NUEV! 

MENTE, ES REPUDIADA, 
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LA MUJER ES ADORNADA Y ENGALANADA ANTES DEL MATRIMONIO.

SE LE VE y APRECIA ANTES DE CASARSE. YA QUE DESPUÉS SE LE ca~ 

SIDERARÁ UNA VIEJA, 

LAS NIÑAS DESDE PéQUEÑAS SON COMPROMETIDAS EN MATRIMONIO 

Y POR ELLAS SE PAGA COMO EN MUCHAS TRIBUS, POR LO QUE AL LLE

GAR A LA PUBERTAD, ES MUY DIFÍCIL QUE ALGUNA NO ESTÉ COMPROMf 

TIDA, LA PUBERTAD ES CONSIDERADA LA RAZÓN FINAL DE LOS ELE -

MENTOS PLACENTEROS DE LA INFANCIAI NO ES UN INICIO DE OTRA 

ÉPOCA SINO QUE CADA VEZ Y A MEDIDA QUE AVANCE LA EDAD, SE -

TORNA LA VIDA MÁS DIFÍCIL, AL LLEGAR LA MENARCA, SE REALIZA

UNA CEREMONIA P~BLICA, DONDE EL PADRE O TUTOR (QUIEN FINANCIA 

EL MATRIMONIO), ARROJA AL AGUA GRAN CANTIDAD DE NUECES DE CO

CO. PARA QUE CIRCULE POR LA ALDEA LA NOTICIA DE QUE LA PUBER

TAD HA LLEGADO A LA CHICA, ESTA ENTONCES. ES COLOCADA EN UN 

PEQUEÑO CUBO DE ESTERAS EN EL CENTRO DE LA CASA, SE LE ARRE -

GLA MUY BIEN. SE LE ENGALANA Y PERMANECE ALLf POR ESPACIO DE 

5 DÍAS: SE LE DA UNA DIETA ESPECIAL PREPARADA POR LA MADRE, -

EN VASIJAS Y FUEGO ESPECIAL, EL TONO DE VOZ TANTO DE ELLA CQ 

MO DE LOS OUE CONVERSEN CON ELLA SERÁ MUY BAJO Y SU NOMBRE NO 

DEBE PRONUNCIARSE, ÜURANTE ESOS DÍAS, DUERME CON ALGUNAS NI

ÑAS QUE VIENEN A VISITARLA Y SE RETIRAN AL DÍA SIGUIENTE MUY 

TEMPRANO, ENTRE TANTO. LOS PARIENTES DE LA CHICA SE ATAREAN

EN ENTREGAR A LA FAMILIA DEL PROMETIDO DIVERSOS REGALOS, DES

DE ENTONCES HASTA EL MATRIMONIO. LAS CHICAS SE CONVIERTEN EN-
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ESPECTADORAS PASIVAS DE LA VIDA SOCIAL DE LA ALDEA, SE LES

CONCEDE MENOR LIBERTAD CADA vez. PERO NO MAYOR IMPORTANCIA.

ÉSTO DURA APROXIMADAMENTE 2 A 3 AÑOS, 

21 EL SEGUNDO ESTUDIO REALIZADO EN SAMOA AFIRMA QUE, E~ 

TRE LOS SAMOANOS, LA JOVEN SOLTERA ES HONRADA Y RECONOCIDA -

POR LA SOCJEDAD EN LA VIDA INTERALDEANA, nEN MUCHAS PARTES

DE LA POLINESIA; TODAS LAS MUJERES Y ESPECIALMENTE LAS MENS

TRUANTES, SON CONSIDERADAS CONTAMINADORAS Y PELIGROSAS", EL 

SEXO EN LA MUJER ES FUENTE DE MUCHOS PELIGROS, ÜENTRO D[l -

GRUPO DE PARIENTES, El RECONOCIMIENTO PARA LAS MUJERES ES Dl 

FERENTE Y ESPECÍFICO; ASÍ, LA MÁS ANCIANA DE LA ESTIRPE, TI[ 

N~ DERECHOS ESPECIALES SOBRE LA DIV:&10N DE LA DOTE QUE EN

TRE EN LA CASA: POSEE CERECHOS DE VETO EN LA VENTA DE TIERRAS 

y OTRAS IMPORTANTES CUESTIONES FAMILIARES. Su MALDICIÓN ES

LO MÁS TEMIBLE QUE PUEDE SUCEDEP A UNA PERSONA PORQUE TIENE 

El PODER DE CORTAR LA ESTIRPE, Y EXTINGUIR El NOMBRE, Si UN 

HOMBRE ENFERMA, DEBE PEDIR A SU HERMANA QUE LE JURE QUE NO -

HA PEDIDO PARA Él NINGÚN DAÑO, PORQUE SU CÓLERA ES POTENTfSl 

MA PARA EL MAL, ENTRE LOS ASUNTOS ECONÓMICO-FAMILIARES. LAS 

MUJERES TIENEN UN PAPEL TAN IMPORTANTE Y ACTIVO COMO EL HD~ 

BRE, LAS MUJERES JÓVENES Y ADULTAS RESPONDEN DESPREOCUPADA

MENTE Al DESCUIDO DE LA SOCIEDAD DE QUE SON OBJETO, SON INDl 

FERENTES ANTE LA CULTURA. LA ETIQUETA Y EL MÍNIMO DE EXPLO

TACIÓN. A SUS CAPACIDADES. LA MUJER SAMOANA NO FIGlffiA EN E~ 
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CÓDIGO PENAL. Tooo tsTO PARECE NO AFECTARLE EN LO MÁS MÍNI -

MO, LA PRIMERA ACTITUD QUE UNA NIÑA APRENDE HACIA LOS VARO -

NES ES LA ESQUIVEZ Y El ANTAGONISMO, EL CONCEPTO OE VIRGINI-

DAD, SE CONTEMPLA CON ESCEPTICISMO REVERENTE PERO ABOSOLUTO, 

LA IDEA DE CELIBATO NO TIENE SENTIDO. PERO LA VIRGINIDAD CON

FORMA UN ATRACTIVO MÁS PARA LA CHICA SAMOANA; SE COMPRUEBA Pº 

BLICAMENTE DESPU~S DEL MATRIMONIO Y UNA VfRGEN ES MUY BIEN 

VISTA, PERO SI LA CHICA NO LO ES, NO ES MAL VISTO, EXCEPTO P~ 

AA LA PROMETIDA DEL JEFE A LA QUE DENOMINAN °TAUro" LA CUAL 

ES REGAÑADA ÚNICAMENTE POR SUS FAMILIARES, LAS TAUPO, SON 

CHICAS QUE EL JEFE ELIGE PARA SUS ESPOSAS SE LE ASIGNA UNA 

EDUCACIÓN, CUIDADO Y ATENCIÓN ESPECIAL! DEBE SER VÍRGEN PREF~ 

RENTEMENTE, (NO ES OBLIGATORIO), SE LES EXPLOTAN SUS CAPACIO~ 

DES YA QUE SON MERECEDORAS DE CULTURA Y EDUCACIÓN SOCIAL. 

EL MATRIMONIO ES UN ARREGLO SOCIAL ECONÓMICO, No EXISTE 

PARA ELLOS El SENTIMIENTO DE AMOR ROMÁNTICO. PUESTO QUE CAR~ 

CEN DE INHIBICIONES Y DE LA COMPLEJIDAD ESPECIALIZADA DEL SEft 

TIMIENTO SEXUAL Y LA DEVOCIÓN PASIONAL, POR LO CUAL LOS MATA! 

MONIOS NO SON INSATISFACTORIOS AUNQUE HAYAN SIDO CONTRAfDOS -

POR CONVENIENCIA, YA QUE SON DECISIVAS LA CONVIVENCIA Y LA -

ADAPTABILIDAD SOCIAL COMO VALIOSOS SUPLENTES Di.LOS SENTIMIEft 

TOS, EL ADULTERIO EN LA MUJER SOLAMENTE ES REPRENDIDO POR -

sus PARIENTES y POR ELLOS INCLUSO PUEDE SER CASTIGADO, Los
PROBLEMAS FAMILIARES ENTRE NUERAS Y SUEGRAS NO EXISTEN, LA-
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TEORÍA NATIVA, AFIRMA QUE LA ESTERILIDAD ES EL CASTIGO A LA

PROMISCUIDAD, Y A SU VEZ. LA MONOGAMIA PERSISTENTE ES RECOM -

PENSADA CON LA CONCEPCIÓN, 

LA MUJER ESTÉRIL ES MALDECIDA DE MANERA INDULGENTE Y SU 

" DESGRACIA " SE ATRIBUYE A UNA VIDA LICENCIOSA, PERO CUANDO

ESTAS MUJERES ESTÉRILES HAN LLEGADO A sus Aílos DE CLIMATERIO. 

PUEDEN COMPENSAR SU ESTERILIDAD CON EL DESARROLLO PROFESIONAL 

DE ALGUNAS ACTIVIDADES; POR EJEMPLO, LAS CURANDERAS O LAS CO

MADRONAS, LAS MUJERES VIEJAS SON EN SU MAYORÍA COMADRONAS O 

M~DICAS Y CONTINÚA~ SU PROFESIÓN PÚBLICAMENTE, EL CLIMATERIO 

DA LUGAR A UNA LIGERA INESTABILIDAD TEMPERAMENTAL, COMPORTA -

MIENTOS IRRITABLES, REMILGOS HACIA LA COMIDA. CAPRICHOS Y AN

TOJOS INEXPLICABLES PARA ELLOS. PERO UNA VEZ PASADA ~STA Y L! 

BRE DE EMBARAZOS. LA MUJER ORIENTA SU ATENCIÓN NUEVAMENTE HA

CIA EL ÁRDUO TRABAJO DE LAS PLANTACIONES, LA TAREA MÁS AGO -

BIANTE DE LA ALDEA. LA REALIZAN LAS MUJERES DE 45 A 55 Aílos • 

. A MEDIDA QUE SE ACERCA LA ANCIANIDAD SE DEDICAN A REALIZAR H~ 

BilMENTE LABORES DOM~STtCAS~ T[JCR Y íADRICAR TUFA (TEJiDO DE 

CORTEZAS Y VARAS) Y ENTONCES TOMA EL CARGO DE MAESTRA DE ARTES 

DOMÉSTICAS, TEJEDORA, O COMBINADORA DE YERBAS MEDICINALES PA

RA ENSEílAR A LAS JÓVENES. 

TAMBIEN SON PORTADORAS DEL PODER DE EJECUTAR CIERTOS AC

TOS CEREMONIALES, EJERCEN EN EL HOGAR MÁS PODER QUE LOS VIE-



JOS, TEXTUALMENTE AFIRMA MEA¿'•Los HOMBRES GOBIERNAN EN PAR-

T~ POR '-A AUTORIDAD QllE LE CONF !EREN LOS TÍTULOS, PERO SUS E§. 

POSAS y HERMANAS GOBIERNAN POn l_A FUERZA DE Sii PrnSONALIDAD y 

CONOCIMIENTO DE LA NATURALEZA HUMANA. Su PRESTIGIO NO SllFRE

MENGUA ALGUNA POR LA PÉRDIDA DI.; SllS FACULTAOES
11

, HACE UNA -

COMPARACIÓN RESPECTO A LOS PERÍODOS DE LA ADOLESCENCIA ENTqE 

LA CULTURA NORTEAMERICANA Y LA CULTURA SAMOANA DICIENDO QUE -

LA COMPLACIENTE INDIFERENCIA REINANTE EN LA SOCIEDAD, ES El 

FACTOR QUE FACILITA Y CONVIERTE EN SIMPLE EL CRECIMIENTO EN -

SAMOA YA OVE ES EL LUGAR DON/J[ NO SE J\fWILSGI\ MUCHO. rlO S[ P!! 

GAN ALTOS PRECIOS POR NADA. NO SE SUFRE POR IDEOLOGÍAS NI cog 

VICCIONES, NI SE PELEA HASTA MORIR POR OBJETIVOS ESPECIALES:

NO HAY GRANDES DESASTRES Y FUERTES AMENAZAS EN CONTRA DE LA -

VIDA; NO HAY AMENAZAS DE POBREZA NI CRISIS ECONÓMICAS, TAMPO

CO DIOSES IMPl_ACADt_ES. Y LA MÁXIMA CAUSA DEL DOLOR ES LA MUER 

TE O EL VIAJE DE PAqlENTES A OTRA ISLA, No HAY CASTIGOS FUE! 

TES, NI GRANDES DILEMAS SENTIMENTALES. YA QUE LAS PASIONES 

(ODIO, RENCOR. CELO, AMOR. ETC,) SON ASUNTO DE SEMANAS: LA 

SEXUALIDAD ES ALGO PLACENTERO, LA RELIGIÓN NO ES TOMADA MUY 

EN CUENTA RESPECTO AL SEXO Y AÚN A LA CREENCIA, ÜTRA Y LA M! 

YOR DE LAS D!FERENC1AS. RADICA e:: LA fALTA ce NCURÓTICOS CN 

TRE LOS SAMOANOS, ANTE El GRAN NÜMERO DE ELl_OS EXISTENTES EN 

NUETRA SOCIEDAD, LA JÓVEN SAMOANA, NUNCA SABOREA LAS RECOM -

PENSAS DEL AMOR ROM~NTICO QUE NOSOTROS ENTENDEMOS, NO SUFRE -

COMO LA SOLTERONA QUE NO HA ATRAÍDO A NINGdN AMANTE Y NO HA -
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HALLADO A UNO OUE LA ATRAIGA, O COMO LA ESPOSA FRUSTRADA DEN

TRO DE UN MATRIMONIO LLEN·o DE INSATISFACCIONES, "PARA PODER 

ALCANZAR UN NIVEL MÁS DIGNO DE RELACIONES PERSONALES Y DE IN

TEGRIDAD, LA MUJER NORTEAMERICANA SE DISPONE A su•RIR LA FRI

GIDEZ V LA ESTERILIDAD PSICOLÓGICA," tos LAZOS FAMILIARES • 

LA SOBRE PROTECCIÓN MATERNA EN GENERAL, ASÍ COMO EL COMPLEJO

ESPECIALIZADO DEL SENTIMIENTO, SON DOMINANTES EN NUESTRA CUL

TURA Y POR ENDE, DURANTE TODA LA VIDA, 

(N SAMOA El NIRO APRENDE DESDE PEQUERO, QUE ESTÁ RODEADO 

DE UNA JERARQUÍA DE ADULTOS MASCULINOS Y HMl:IJINO';, Y QtlE EN 

TODOS LOS CUALES PUED~ CONF 1 AR; NO T 1 ENE EL CONCEPTO DE F AM 1-

L l A NUCLEAR SOBREPROTECTORA, COMO ENTRE LOS MANUS, SABE quE A 

TODOS LES DEBE OBEDIENCIA PORQUE TODOS SON IMPORTANTES PAR ~L 

Y ~L LO ES PARA LOS DEMÁS¡ NO HAY DOMINIO NI DEFORMACIÓN EN -

LA VIDA PRIVADA DEL NIÑO, YA OUE ÉSTE ENCUENTRA DIFERENTES P¡; 

RÁMETROS SEXUALES QUE LA CIVILIZACIÓN OCCIDENTAL NO TIENE PO!!_ 

QUE ES PARTÍCIPE ÍNTIMAMENTE DE LA VIDA DE UNA MULTITUD DE Pf; 

RIENTES, PORQUE PARTICIPA DE EVENTOS TALES COMO MUERTES, EM

BARAZOS, ACTOS SEXUALES. ETC, Y ESO HACE QUE SU MENTE SEA MÁS 

SANA AL lOMAR DICHOS EVENTOS COMO NATURALES SIN LA EXPERIEN

CIA E IGNORANCIA QUE PROVOCA El .MORllO DE NUE~TRA<; SOCIEDADES, 

ÜE ESTA MANERA, ES POSIBLE CONCLUIR EN RASE A LO EXPUES

TO POR MARGAR ET MEAÓ' QUE: LA SOC 1 EDAD MAN!IS POR ~l CONTRAR 1 O 

80 



CON EL ENTORPECIMIENTO DE LA LIBERTAD DE ACCIÓN LOS TABÚES Rs 

LIGIOSOS Y LA VISIÓN DE UNA VIDA DE DEVALUACIÓN E INDIFEREN -

CIA ANTE LA SOCIEDAD, HACE DE LA JOVEN ADOLESCENTE UNA MUJER 

INDESEOSA DE LLEGAR A CAMINAR CADA ETAPA DE SU VIDA, TENER -

UNA NIREZ FELIZ, PARA LLEGAR A SUFRIR llNA PUBERTAD Y ADOLES -

CENCIA MARGINADAS V A SAOlENOAS QUE DESPU~S DE CASADA SERÁ 

UNA MUJER VIEJA DE MENOS DE 20 AAos. LA MUJER INDUDABLEMENTE

DESEARÁ SIEMPRE SER UNA NIAA, SI SU MATERNIDAD NO ES RECONO

CIDA CON DERECHOS, Y SI VE EN SU GRUPO FAMILIAR LA FRIALDAD -

DE LAS RELACIONES MATRIMONIALES, ES LÓGICO QUE AL ESTAR COM -

PROMETIDA EN MATRIMONIO DESDE NIAA, QUEDE ATERRADA ANTE LA V! 

SIÓN DE UN FUTURO TAN NEGATIVAMENTE PROMETEDOR, No AS( LA MY 

JER SAMOANA, LA CUAL SABE QUE ENTRE MÁS RECORRA LA VIDA. MÁS 

RECONOCIDA SERÁ; QUE LLEGARÁ A SER RECONOCIDA EN SU SOCIEDAD, 

VALORADA Y TOMADA EN CUENTA POR LA TRIBU SIEMPRE, POR CONSIDf 

RÁRSELE PARTE IMPORTANTE DE ~STA, PORQUE AL IGUAL OUE NUESTRAS 

ANTEPASADAS MEXICANAS, DESDE PEQUEílA RECONOCE QUE TIENE UN Fy 

TURO PROMETEDOR COMO MUJER, LA MAYORfA DE LOS AUTORES COINC! 

DEN EN AFIRMAR QUE SI A UNA ~POCA DE LA VIDA SE LE APRECIA, -

EL SER HUMANO DESDE PEOUAO QUERRÁ LLEGAR A ELLA, LA TRANQUI

LIDAD, LA FALTA DE PRESIONES SOCIALES. LA LIBERTAD PARA EJER

CER COMO PERSONA IMPORTANTE Y NECESARIA EN UNA SOCIEDAD Y El 

APRECIO POR LA VIDA EN TODO MOMENTO SON LOS FACTORES QUE RIGEN 

EL LOGRO DE UNA VIDA PLENA AÚN EN LA CERCANÍA DE LA MUERTE, -

PERO BASTE AGREGAR LA DENIGRACIÓN QUE HACE ALGUNOS A~OS SE-



OTORGARA AL CONCEPTO DE "MUJER" E~ NUESTRA SOCIEDAD. Y QUE 

HASTA NUESTROS DÍAS LA ACOMPAÑA COMO UNA MONTRUOSA SOMBRA: 

HE AQUÍ UNA IDEA EXPRESADA EN EL PERIÓDICO El NACIONAL E! 
J 

1950. "AL FIN V AL CABO LA" "JOSEFITA" ES UNA MONEDA FEM~ 

NINA V, POR ENDE, VOLUDLE", 

Y AGREGARÉ QUE EN 1958 "APUNTES AL VUELO" DE EXCELS!Oi-

PUBLICARON ESTAS NOTAS: 

",,,,RESULTA QUE EL MENOS INGRATO DE LOS DEFECTOS ES SER 

CHISMOSA, Y NO PARECEMOS DAR DEMASIADA IMPORTMICIA A ESO 

QUE SUELE LLAMARSE TONTERIA. ACASO CON DEMASIADA PRECIPITA 

ClóN", ",,.,LOS MEXICANOS NOS CURAMOS POCO DE LA IRA FEMEN! 

NA V MENOS TODAVÍA DE LA PEREZA, ACASO PORQUE LA ABNEGACIÓN

V LA DILIGENCIA SON PRENDAS RECONOCIDAS EN ESPOSAS APACIBLES, 

QulZÁ PORQUE SABEMOS PONER OÍDOS SORDOS A CÓLERAS RUIDOSAS", 

LA MUJER JOVEN EN MÉXICO ESTÁ LOGRANDO GRANDES AVANCES Y 

CONQUISTAS y SE ESTÁ DANDO UNA ENORME REVOiUCIÓN FEMENINA PO! 

QUE LA MUJER DESDE Nl~A. ES EDUCAD~ HACÍA UNA SUPERACIÓN Y UN 

DESARROLLO PERSONAL. 1 NTELECTUAL. SOCIAL. ETC, PERO ;_llUÉ Sii

CEDE CON LA MUJER MADURA DE HOY? AouE'-LA OUE HA REBASADO LOS 

qo AÑOS, ¿QuÉ SUCEDE CON AQUELLA MUJER EDUCADA CON NORMAS. -

REGLAS V PRINCIPIOS DIFERENTES A LOS DE HOY? /.QUÉ CONCEPTO -
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TIENE DE Sf MISMA Y COMO VE A LA SOCIEDAD? ¿Q~ PASA - EN PO

CAS PALABRAS - CON LAS CLIMATÉRICAS?, 

PARA EMPEZAR. LA PAlABRA CLIMATERIO EN M~x1cn. ES UN VO

CABLO NUEVO PARA NUESTRA SOCIEDAD, LA MAYOR PARTE DE LA POBL~ 

CIÓN NO LA CONOCE Y LAS CLIMATÉRICAS SON EL PORCENTAJE MÁS -

ALTO DENTRO DE ESTE GRUPO, 

tL PUEBLO EN GENERAL - LA GENTE - NO SABE DE LO QUE SE 

TRATA Y CUANDO ACIFRTAN A COMENTARLO. Erl SU MAYOR{A ESTÁN 

ERRADOS, PARA MUCHAS PERSONAS EL CLIMATERIO NO EXISTE, SOBRE 

TODO PARA LOS HOMBRES QUE NI SE ENTERAN, NI LES IMPORTA CONO

CER LA SINTOMATOLOGfA FEMENINA PROPIA DE LA EDAD ADULTA, ([§ 

TO SE VE MÁS CLARO EN LAS CLASES BAJAS), tN MÉXICO CLIMATE -

RIO ES MENOPAUSIA: Y LA GENTE ENTIENDE POR MENOPAUSIA LITERAh 

MENTE "CUANDO SE VA LA REGLA", ESTO NO ES DE NINGUNA MANERA. 

UNA DEFINICIÓN MUY SATISFACTORIA PARA ELLAS YA QUE LO DICEN -

CON DUDA Y ADEMÁS NO SABEN SI ÉSTA ES O NO ES UN ETAPA DE LA 

VIDA, CU~NDO SUCEDE, SI ES O NO UNA ENFERMEDAD, SI ES PARTE O 

NO DE LA VEJEZ, ETC, LAS MUJERES MAYORES DE NUESTRA SOCIEDAD, 

AFIRMAN QHF HAY UN/\. ÉPOCA EN Lf, '.'ID/• D~ LA MUJER lJUt:: !:>t ACUM

PAílA DE ALGUNOS BOCHORNOS Y SANGRADOS CAPRICHOSOS, Y UN DÍA 

"LA REGLA SE VA" PARA NUNCA APARECER DE NUEVO. ALGUNAS OTRAS, 

ATRIBUYEN SU SINTOMATOLOGÍA A LA PROBLEMATICA FAMILIAR POR LA 

QUE PUEDEN ESTAR CRUZANDO. O A ALGUNA ENFERMEDAD Y EN ALGUNOS 

CASOS HASTA A UN CASTIGO DE Dios o ALGÚN MAL QUE LES HA POSE:-
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LA MENOPAUSIA TAN ESCONDIDA, TAN IMPREVISTA, TAN MISTIF! 

CADA, HA SIDO TEMA PARA MUY POCOS: FISIOLÓGICAMENTE TRATADA -

EN GRANDES CANTIDADES POR LA GINECOLOGÍA, NO ESTA A LA MANO 

NI AL ALCANCE DEL PUEBLO EL CUAL TAMPOCO BUSCA NI PRETENDE E~ 

TENDER SEMEJANTES ESCRITOS, 

lA MUJER CLIMATÉRICA EN NUESTRA SOCIEDAD, ES UNA VIEJA -

INÜTIL, YA ACABADA, POCO DESEABLE Y EN LA MAYORÍA DE LOS CA -

SOS RIDÍCULA O DIGNA DE COMPASIÓN DEBIDO A OIJE UTILIZA EL CHA'! 

TAJE SENTIMENTAL PARA PODER HACERSE PRESENTE EN LA SOCIEDAD, 

EN NUESTRA SOCIEDAD. LA EDAD CLIMATÉRICA EN MUCHAS FAMI

LIAS COINCIDE CON LA LLEGADA DE LA ADOLESCENCIA DE LOS HIJOS: 

DE ESTA MANERA SE PUEDE OBSERVAR COMO A LA PRIMERA ETAPA DE -

LA ADOLESCENCIA O PRIMERA JUVENTUD, SE UNE LA EDAD CRÍTICA DE 

LA MADRE, Y ES CUANDO A PESAR DE OUE NUESTRO PAÍS SIENTA SUS 

RASES EN LA ORGANIZACIÓN HAS SÓLIDA POR TRADICIÓN QUE ES LA -

FAMILIA, ÉSTA SE TAMBALEA AL COMENZAR EL CHOQUE DE GENERACIO

NES, DE SÍNTOMAS TANTO FISIOLÓGICOS COMO PSICOLÓGICOS, DE CA~ 

BIOS EVOLUTIVOS Y COMO CONSECUENCIA DE RELACIONES FAMILIARES: 

ÉSTO SE COMPLICA SI EL PADRE NO CONOCE NI COMPRENDE ÉSTAS CR! 

SIS V OPTA POR DESENTENDF'RSF O rt1N/\I_ 17.AR $1JS C0r!F 1_!CTO~ H,~C:A 

OTRAS ACTITUDES. TODO ÉSTO VIENE A SER PRODUCTO DE UNA SOCI~ 

DAD EN LA CUAL LA CONTAMINACIÓN, EL STRESS. EL PROGRESO Y lA 

SOBREPOBLACIÓN. NO PERMITEN QUE El SUJETO DISFRUTE DE LA VIDA 
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TAL CUAL DEBE SER EN CADA fTAPI\ DE LA MISMA, 

EL CLIMATERIO EN LA CIUDAD Y EN LA PROVINCIA DIFIERE 

GRANDEMENTE EN SUS PRESENTACIONES, AUNQUE El ORGANISMO DE 

CUl\LOUIER MUJER PRESENTA A LA MISMA flSIOLOGfl\, NO SIEMPRE ES 

PERCIBIDA DE LA MISMA FORMA, AL CONVERTIRSE EN SÍNTOMAS, YA -

QUE EL FACTOR rs1co-soc10-cuLTURAL JUEGA UNO DE LOS PAPELES -

MÁS IMPORTANTES, ÜN EJEMPLO SE ENCUENfRA EN LOS ESCRITOS AN

TES MENCIONADOS SOBRE LAS CIVILIZACIONES PRIMITIVAS Y OTRO 

EJEMPLO PUEDEN SER: LAS DIVERSAS REACCIONES OUE PRESENTE UNA 

MUJER CllMAT~RICA. QUE SUFRA EN DETERMINADO MOMENTO DEL DfA -

POR HIPERTENSIÓN ARTERIAL UNA FUERTE CEFALEA. DENTRO DE LA 

CIUDAD EN COMPARACIÓN CON OTRA QUE SUFRA El MISMO SÍNTOMA 

DENTRO DE LA PROVINCIA, 

LAS MUJERES CLIMATtRICAS DE LA CIUDAD PUEDEN DIVIDIRSE -

EN DOS< 

11 AauELLAS QUE SUFREN DIVERSOS TRASTORNOS TANTO FISIOL~ 

GICOS COMO PSICOLÓGICOS Y AÚN SOCIALES. 

2J AoUElLAS QUE PASAN POR ~STA EDAD SIN SENTIR CASI NIN

GÚN SfNTOHA, 

LA MAYOR PARTE DE LAS MUJERES QUE PRESENTAN INDIFERENCIA 
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ANTE ÉSTA EDAD SON MUJERES QUE SE MANTIENEN OCUPADAS CASI TO

DO EL TIEMPO, (CLASE TRABAJADORA PREFERENTEMENTE MEDIA V RA -

JA), SUS LABORES NO LE PERMITEN PENSAR EN SU SALUD O EN SU 

PERSONA SI NO ES PflRA LO MAS INDISPEtlSADLE. ASÍ, LA MUJER EN

TRE MAS OCUPADA SE MANTENGA, POCO LE IMPORTARA EL PASO DEL -

TIEMPO Y OLVIDARÁ SUS MOLESTIAS LAS CUALES NO SE AGRANOAR~N -

CON LA ATENCIÓN ESPECIAL A ELLAS, SIN EMBARGO. AQUELLAS QUI~ 

NES (SOBRE TODO LAS CLASES ALTAS) GOZAN DE CUMOUIOADES. SERV! 

DUMBRE, POCO TRABAJO, TRATAMIENTOS ESTÉTICOS, POSICIÓN ECONÓ

MICA HOLGADA • Y UNA VIDA SOCIAL ACTIVA BASADA EN LAS APARIE~ 

CIAS PERSONALES Y EN LOS ATRIBUTOS FÍSICOS, SON LAS MUJERES -

QUE PRESENTAN MAYOR CANTIDAD DE SÍNTOMAS CLIMATÉRICOS. YA QUE 

ELLAS TIENEN LAS FACILIDADES PARA ESTAR MAS PENDIENTES DE SU 

PERSONA Y DEL PASO DEL TIEMPO, DE SU SALUD Y DE SU ASPECTO Fl 

SICO DÍA CON DÍA, 

COMO AFIRMAN ACERTADAMENTE MARTÍN. VooRHIE~'·soSPECHA -

MOSQUE ESTE PERÍODO DE CAMBIOS FISIOLÓGICOS ES ESPECIALMENTE 

DIFÍCIL PARA LAS MUJERES QUE VALORAN MUCHO A LA JUVENIUU, LA 

BELLEZA FÍSICA Y LA CAPACIDAD DE SER SEXUALMENTE ATRACTIVAS". 

"Es POSIBLE QUE EN SOCIEDADES EN QUE LAS ANCIANAS SON MUY co~ 

SIDERADAS POR SU SABIDURÍA V CONOCIMIENTOS, ESTOS CAMBIOS 

SEAN RELATIVAMENTE MENOS TRAUMÁTICOS", UrlA MUJER QUE SE SIE~ 

TE REALIZADA EN su VIDA • DISFRUTA DE ELLA. SENTIRA MENOS co~ 

fLICTOS CON LOS CAMBIOS OílGÁNICOS Y PSICOLÓGICOS, QUE AQUELLAS 
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CUYA VIDA FUE UNA TORMENTA, 

AFIRMA S1MoNE DE BEAuv10~
0

auE LA "EDAD DEL PELIGRO" 

SE CARACTERIZA POR CIERTOS SÍNTOMAS ORGÁNICOS, QUE SE AGRA -

VAN POR EL VALOR SIMBÓLICO QUE REVISTEN, YA QUE EN FORMA ME -

NOS AGUDA SE SIENTE UNA CRISIS DE ESTE TIPO CUANDO NO SE HA -

APOSTADO TODO EN EL JUEGO DE LA FEMINIDAD; CUANDO SE SIENTE -

LA LIBERACIÓN DE LA MENSTRUACIÓN COMO AMENAZA DE LIBERTAD Y -

DE EMBARAZO FORZOSO E INDESEADO, 

POR OTRO LADO, ES IMPORTANTE LA ACTITUD üE LA MUJER HA

CIA SU MENSTRUACIÓN, PUESTO QUE ÉSTA TRAE POR ENDE LA ACTITUD 

HACIA LA MENOPAUSIA, AFIRMA NovA;
0

QUE EL CONCEPTO POPULAR DE 

LA MENOPAUSIA, AL IGUAL QUE TODOS LOS ASPECTOS DEL FENÓMENO -

MENSTRUAL, SE BASA MÁS EN EL FOLKLORE QUE EN LOS HECHOS DE LA 

CIENCIA, AQUELLAS QUE HAN SIDO MULTÍPARAS: QUIENES HAN TENI 

DO AUNQUE POCOS, MUY DIFfCILES EMBARAZOS: LAS QUE NO TIENEN -

DESEOS DE VOLVER A EMBARAZARSE; LAS QUE SUFREN LOS CONSTANTES 

ATAQUES DEL MARIDO CON MIEDO DE EMBARAZO NO DESEADO; ENTRE 

OTROS PROBLEMAS, VEN LLEGAR EL FIN DE LA FERTILIDAD COMO UN 

ALIVIO A SUS CONSTANTES TEMORES Y UN ANHELADO OASIS, No AS( 

SUCEDE CON AQUflt A~ QUE HAN PAOCCJDO LA E~IERILIDAD~ O LAS 

SOLTERONAS "A SU PESAR" COMO LAS DENOMINA ALEGR(A, LAS CUA

LES VEN QUE JUNTO CON SU FUNCIÓN MENSTRUAL SE PIERDE SU ESPI 

RANZA DE SER MADRES; Y ESO EN MÉXICO DONDE "SER MADRE ES UNA 



FORMA DE ASEGURARSE UNA POSICIÓN EN EL MUNDO" COMO AFIRMAN -

BENREY Y VERGAR:, PROVOCA UN COMPLETO SÍNDROME PSICOSOMÁTICO. 

LA ACTITUD HACIA LA MENSTRUACIÓN ES DIFERENTE PARA CADA

MUJER: PARA UNAS, ES UN SÍMBOLO DE fEMINIDAD, un• FSP[RANZA 

MÁS, UN ORGULLO, UNA ALEGRIA CADA MES, EL SIGNO DE LA VIDA, 

PARA OTRAS, ES UN ESTORBO, ES UN SÍMBOLO DE DEVALUACIÓN, EL -

RECUERDO DE QUE NO TIENEN LAS MISMAS LIBERTADES OUE LOS HOM -

BRES, ÜTRAS MÁS LA ASOCIAN CON EL PASO DEL TIEMPO YA QUE SI 

SIGUEN MENSTRUANDO, ES SE~AL DE QUE AÚN NO SON VIEJAS, SON

FUERTES y JÓVENES PORQUE AÚN SON CAPACES DE DAR VIDA, FsrE -

ÚLTIMO PUNTO DE VISTA, ES UNO DE LOS SÍNTOMAS MÁS FUERTEMENTE 

ENCONTRADOS DENTRO DEL ENFOQUE PSICOSOCIAL DEL CLIMATERIO; LA 

PROXIMIDAD DEL CLIMATERIO POSTMENOPÁUS(co CON LA SENECTUD, 

CONVIERTE EL PRIMERO EN UN VERDADERO "SfNDORME PRESENIL" Y LO 

LLAMO ASÍ PORQUE LA MUJER AL ACERCARSE LA MENOPAUSIA, SIENTE

OUE SE ACERCA EL FINI EL FIN DE LA JUVENTUD, DE LA DELLEZA,DE 

LOS PROBLEMAS, DE LA VIDA, ETC, 

LA MUJER EN M~XICO NO SE CONOCE, SU CUERPO, NI SUS FUN -

CIONES, NO ENTIENDE EL PORQU~ DE MUCHOS SINTOMAS, ES UN SER -

QUE NO SABE LO OUE ES NI LO QUE VALE, POkGUE l~O COMPRENDE 511 

PROPIO LENGUAJE, LO QUE PROVOCA QUE ELLA MISMA NO SE ENTIENDA 

Y MUCHO MENOS COMPRENDA A LOS DEMÁS, JUANA ALEGR(A" AFIRMA -

OUE "PERMANECEN INDIFERENTES A TODO INCLUSO ANTE LAS FU~CIO -



NES DE SU PROPIO ORGANISMO", DESCONOCE HASTA Sll SISTEMA REPRQ 

DUCTOR (TAN APRECIADO), DE SUERTE QUE ELLAS COMO INTRUMENTO -

REPRODUCTIVO "TIENEN PROHIBIDO CONOCER Y CONTROLAR LAS FUNCIQ 

NES DE SU PROPIO CUERPO": POR LO QUE LA SEXUALIDAD TAMBIÉN Aº 

QUIERE UN CARÁCTER ESPECIAL YA QUE EN ESTA ~POCA HA SIDO MAN[ 

JADA DE MANERA ESCONDIDA. MISTIFICADA, DEGRADADA Y ENLAMEN

TE DE ALGUNOS HASTA PROHIDiDA. SIENDO OUE ES ÉSTA LA ~POCA EN 

LA CUAL LA MUJER PUEDE REALIZARSE SEXUALMENTE CON SIJ PAREJA 

EN LA INTIMIDAD Y DENTRO DE LA SOCIEDAD COMO LA EXPLOTANTE 

DE UNA FEMINIDAD AÚN NO DEL TODO SACIADA, 

AFIRMA GA!l S~l[[H(
1

QLIE tJNA MllJER QUE EN PRIMER PLANO HA 

SITUADO LA REALIZACIÓN, EN LA MITAD DE LA VIDA SENTIRA QUE ES 

EL MOMENTO PROPICIO PARA UN RELAJAMIENTO DE ESFUERZOS Y LA -

MAYOR ENTREGA DE Sf MISMA, TANTO SOCIAL COMO fNTIMAMENTE, P! 

RA ESTAR ABIERTO A LA INTIMIDAD ES NECESARIA UNA IDENTIDAD 

FUERTE Y UN FIRME SENTIDO DE LA PROPIA IDENTIDAD SEXUAL, (o

MO LA IM~GEN FUERTE Y FIRME DE SÍ MJSM01 LA5 RELACIONES ÍNTl 

MAS PERMANECERÁN ESTABLES Y BIEN CIMENTADAS; PARA LO CUAL ES

NECESARIO COMPRENDER QUE LA SEGURIDAD Y El AUTOCONCEPTO SE Etl 

CUENTRAN SOLO EN EL PROPIO INTERIOR, PARA El LOGRO DE LA PL_I;_ 

NITUD EN LA fNTIMIDAD, ES NECESARIO UN CONOCIMIENTO MUTUO MÁS 

PROFUNDO EN LA PARE.JA Y FSO Sr'ÍI n CiF LOGPft CON EL P/\SO CCL TICr.1 

PO, POR LO QUE LA MUJER CLIMATÉRICA PUEDE SIN TEMORES, NI RIE§ 

GOS EXPRESAR A su PAREJA TODO su POTENCIAL ERÓTICO (SOBRE ro-
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DO EN LA ETAPA POSTMENOPÁUSICA): EN BASE A ESE CONOCIMIENTO -

ENTRE AMBOS, DONDE LA COMUNICACIÓN DE PAREJA VIENE A SER COMY 

NICACIÓN PROFUNDA Y MADURA UTILIZANDO EL LEMA QUE SEGÚN ALGU

NOS AUTORES AFIRMAN QUE PODRÍA ADAPTAR LA GENTE QUE SOBREPASA 

LA MEDIANA EDAD "BASTA DE TONTERIAS", [XISTEN EN LA MUJER

CONTINÚA AFIRMANDO SHEEH~·- DESEOS y POTENCIALIDADES NO DEscy 

BIERTOS Y LA NECESIDAD DE TRASCENDER DE LA DEPENDENCIA POR

MEDIO DE LA AUTO-AFIRMACIÓN, LA SOCIEDAD SE BENEFICIA CON LA 

CREATIVIDAD ANTES RESERVADA A LOS QUEHACERES DOMÉSTICOS V QUE 

AHORA SE LOGRA CON LA PLENA CONCIENCIA DE ANtlELAR VIVIR lt/TEH 

SAMENTE Y BUSCAR LA PLENITUD DE LA MAYOR ENTREGA POR IDENTIF! 

CARSE CONSIGO MISMO, EN BASE A LA ACEPTACIÓN DE LA SOLEDAD 

ESENCIAL QUE ES PRODUCTO DE LA NEGACIÓN DE LA PÉRDIOA DE LA 

PROPIA ESENCIA, 



ASPECTOS PSICOLOGICOS 

(OMO 5E DIJO ANTERIORMENTE, LOS CAMBIOS SOMÁTICOS Y LAS 

CONDUCTAS SOCIALES EN EL CLIMATERIO, SE VEN MATIZADOS POR -

LOS ASPECTOS PSICOLÓGICOS QUE CONFORMAN LA VIOA DE UNA MUJER 

EN ESTE PERÍODO. LA ANGUSTIA, LA OEPAESIÓN SON DOS TÓPICOS 

DE LO MÁS IMPORTANTES DENTRO DEL UNIVERSO BIO-PSICOSOCIAL -

QUE CONFORMA ESTA ÉPOCA, 

ANGUSTIA 

SI COMO AFIRMAN ALGUNOS AUTORES, ANGUSTIA SE DENOMINA -

A LA SENSACIÓN PERSISTENTE DE TERROR, APRENSIÓN Y DESASTRE -

INMINENTE QUE CONSTITUYE UNA RESPUESTA A LA AMENAZA EJERCIDA 

INTERNA O EXTERNAMENTE QUE EMERGE, COMO LJNA ADVERTENCIA O -

INDICADOR DE UN CONFLICTO O DE UN PELIGRO, DESOE LOS PROFUN

OOS Y PELIGROSOS IMPULSOS REPRIMIDOS DENTRO DE LA PERSONALI

DAD Y QUE LUCHAN POR MANIFESTARSE CONSCIENTEMENTE, TENIENDO

COMO DENOMINAOOR COMÚN EL DOLOR TENSIONANTE OE LOS INFV!T•-

BLES ESTADOS TRAUMÁTICOS. 

Es POSIBLE ENTENDER QUE LA ANGUSTIA DE ESTA MANERA DES

CRITA, CONFORME EL EJE DE LA SINTOMATOLOG(A DEL CLIMATERIO, 

FUNCIONA COMO LA ADVCRTENCIA DE UN PELIGRO QUE SE ORIGINA EN 

LA PRESIÓN QUE EJERCEN LAS ACTITUDES INTERNAS INACEPTABLES: 



NO RESPONDE HACIA UN ESTÍMULO REAL, EXTERNO Y ESPECÍFICO Y -

LA FUENTE DE LA CUAL SURGE ES IGNORADA POR EL SUJETO, ESTO -

ES FUNDAMENTALMENTE LO QUE LE DIFERENCIA DEL MIEDO. 

PARA LA TEORÍA PSICOANALÍTICA LA ANGUSTIA, ES EL RESU~ 

TADO DE UNA AMENAZA EJERCIDA. LA SE~AL O EL INDICADOR DE UN

CONFLICTO Y EL AGENTE RESPALDO DE LA REPRESIÓN, LA FORMACIÓN 

REACTIVA Y LA PROYECCIÓN, ÜE HECHO LOS VARIADOS MECANISMOS

y RECURSOS MENTALES QUE SIRVEN COMO DEFENSA. FUNCIONAN CON -

EL FIN DE REDUCIR LA ANGUSTIA, 

EL TIPO MÁS ARCAICO DE ANGUSTIA ES LA ANGUSTIA PRIMARIA, 

DE LA CUAL SE DERIVAN EL MAYOR PORCENTAJE DE MANIFESTACIONES 

EN LA PERSONALIDAD DEL INDIVIDUO. NO ES CREADA POR EL Yo 
SINO POR ESTÍMULOS INTERNOS Y EXTERNOS AdN NO CONTROLADOS, -

SE PUEDE PENSAR DINÁMICAMENTE OUE ANGUSTIA PRIMARIA Y ANGU~ 

TIA TRAUMÁTICA O PÁNICO SEAN LO MISMO EN RAZÓN DE LA FORMA -

~OMO SE SIENTE: UNA INSUFICIENCIA DE CONTROL Y UNA TERRIBLE

EXCITACIÓN, EN FORMA PASIVA Y AUTOMÁTICA, LA BASE DE ESTA -

ANGUSTIA. ES LA IMPOTENCIA FISIOLÓGICA DE LA PRIMERA EDAD; -

EL SENTIR QUE SE PIERDEN LA AYUDA Y LA PROTECCIÓN PROVOCA -

OUE BAJE LA AUTOESTIMA QUE SE ALIMENTA DE SUMINISTROS EXTER

NOS, CUANTO MÁS CRECE UN NlílO. APRENDE A PROLONGAR El TIEM

PO QUE MEDIA ENTRE EL ESTÍMULO Y LA REACCIÓN , Y ASÍ DEMOS-

TRAR GRADUALMENTE TOLERANCIA A LA TENSIÓN. Los SÍNDROMES --



ARCAICOS. GENERALMENTE SE REEMPLAZAN DESPU~S POR ACTOS VOLUtt 

TARIOS. 

A MEDIDA QUE El INDIVIDUO CRECE APRENDE A PROLONGAR EL

TIEMPD QUE MEDIA ENTRE El ESTÍMULO Y LA REACCIÓN: DE ESTA FO)! 

MA VA TOLERANDO LA TENSIÓN CADA VEZ DE MEJOR MANERA, Y Al -

APRENDER A "AMANSAR" LOS EFECTOS DE LA TENSIÓN V USARLOS PA

RA LA PREVISIÓN SE PREPARA PARA REALIZAR LO MISMO CON LA AN

GUSTIA QUE SE PRESENTA ANTE El Yo, 

[L Yo APRENDE A SUPEí~Ak LA ANGUSl IA PRIMITIVA POR ME -

DIO DE REPETICIONES ACTIVAS SUBSIGUIENTES A LA SITUACIÓN -

PROVOCADORA DE LA EXCITACIÓN, LA RECEPCIÓN DE LA PRIMERA -

EXPERIENCIA ES PASIVA, PERO EN LAS REPETICIONES SIGUIENTES

El SUJETO SE TORNA ACTIVO Y CADA VEZ BUSCA UN MAYOR CONTROL, 

EL NlílO JUEGA, REPITE Y AÚN TETRALIZA LAS REPETICIONES DE -

EXPERIENCIAS ANTERIORES Y ASÍ LOGRA EXPERIMENTAR "PLACER" -

ANTE LA CAPACIDAD DE SUPERAR UNA SITUACIÓN SIN EL MIEDO QUE 

AL PRINCIPIO NATURALMENTE LE CAUSÓ ANGUSTIA, A ESTE PLACER 

SE LE DOMINA "PLACER FUNCIONAL", V SE PUEDE DEFINIR COMO -

"EL OCASIONADO EN TANTO UNA FUNCIÓN SE EJERCITA SIN ANGUS

TIA''': NO POR GRATIFICACIÓN A UN TIPO ESPECIAL DE INSTINTO, 

Es POSIBLE EXPLICARLO DE LA SIGUIENTE MANERA: UN DETERMIN~ 

DO GASTO DE ENERGÍA SE ASOCIA A UNA TEMEROSA EXPECTACIÓN -

(O ANGUSTIA), QUE SE EXPERIMENTA CUANDO LA PERSONA NO ESTÁ-
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SEGURA DE PODER CONTROLAR UNA EXCITACIÓN ESPERADA; EL CESE -

BRUSCO DEL GASTU DE ENERGÍA, TRAE CONSIGO UNA ALIVIADORA DE! 

CARGA QUE ES SENTIDA COMO UN TRIUNFO Y GOZADA COMO PLACER -

FUNCIONAL, Et PLACER ORIGINADO ASf. GENERALMENTE. SE COMPE~ 

SA CON UN PLACER ERÓGENO QUE SE HACE POSIBLE GRACIAS A LA SQ 

PRESIÓN DE LA ANGUSTIA, DE ESTE MODO, CUANDO SE LANZA A UN 

Nl~O AL AIRE Y SE LE EVITA LA CAfDA. LA SUPERACIÓN DEL MIEDO 

AL CAER Y LA SEGURIDAD DE QUE NO CAERÁ TANTAS VECES SE LE -

LANCE, PROVOCAN EL PLACER BASADO EN EL REASEGURAMIENTO CONS

TANTE, LA ANGUSTIA Y EL PLACER FUNCIONAL DISMINUYEN Y DESA

PARECEN CON LA AUTOSEGURIDAD Y CON LA AUSENCIA DE LA ANSIOSA 

EXPECTATIVA: DE ESTA MANERA, NO ES PARA UN ADULTO, REALIZAR

ACTIVIDADES QUE SIGNIFICAN PARA UN NIÑO, UN RETO, Asf El -

CLIMATERIO ES UNA EXPERIENCIA NUEVA QUE CAUSA ANGUSTIA Y QUE 

CONFORME AVANZA SU EVOLUCIÓN LA MUJER VA A IR REASEGURANDO -

SU SITUACIÓN, RAJANDO SU ANGUSTIA DEBIDA A LOS CAMBIOS. Y E! 

TO LE PROVOCARÁ COMO CONSECUENCIA, PLACER FUNCIONAL HASTA 

QUE CON EL TIEMPO LLEGUE A SER UN ESTADO COTIDIANO PARA ELLA, 

Es VERDAD HASTA CIERTO PUNTO. QUE TODA EXPERIENCIA EMO

CIONAL INESPERADA, ESPECIALME~Tt INTENSA, PUEDE TENER UN --

EFECTO ATEMORIZADOR HASTA EL MOMENTO EN QUE EL Yo SE FAMILI! 

RICE CON EL NUEVO FENÓMENO Y APRENDA A CONTROLARLO, [STO ES 

VÁLIDO PARA CUALQUIER TIPO DE SITUACIÓN EN LA VIDA DESDE EL

NACIMIENTO Y CONFORME VAN AVANZANDO LAS DIFERENTES ETAPAS DE 

ÉSTA, 



LA MUJER CRUZA DURANTE SU VIDA POR DIVERSAS ETAPAS MUY

MARCADAS, SITUACIONES Y PERÍODOS DE ANSIOSA EXPECTATIVA Y DE 

TERRIBLE ANGUSTIOSA INCERTIDUMBRE. UNA INSEGURIDAD SOBRE EL

INCIERTO MAílANA, COMO ES DE LA MENARCA O DEL PRIMER EMBARAZO 

O LA ~POCA CLIMATÉRICA, PARA NOMBRAR ALGUNAS DE LAS MÁS REL~ 

VANTES, 

PARA LA SITIJACION CLIMATÉRICA, El PLACER FUNCIONAL PUE·· 

DE EXPLICARSE COMO UNA TEMEROSA ESPERA, UNA INCERTIDUMBRE POR 

El DESPUÉS QUE SE ACRECENTA DURANTE LA ETAPA PREMENOPÁUSICA, 

EN LA OUE SE ESTÁ REALIZANDO EL CAMBIO DE MANERA PAULATINA, 

EN CUANTO LA MUJER SE ASEGURA QUE HA PASADO LA MENOPAUSIA, -

PROPIAMENTE DICHA, SU ANGUSTIA CRECE Y SE EXACERBA, NO ESTÁ

SEGURA DE PODER RESISTIR LO QUE VENDRÁ DESPUÉS DE ESOS CAM-

BIOS, DE ESE PERÍODO, ÜE UN MODO IGUALMENTE PROGRESIVO, SU

ORGANISMO SU ESTADO DE ÁNIMO. SU MEDIO AMBIENTE, VAN TOMANDO 

OTRO ASPECTO PARA ELLA: VIENE EL CESE DEL GASTO DE ENERGÍA Y

HAY UN TRIUNFO MÁS SOBRE LA EVOLUCIÓN PERSONAL, ELLA AHORA -

EMPIEZA A SABOREAR EL PLACER FUNCIONAL QUE LE DAN LAS PRIME

RAS FASES DE LA POSTMENOPAUSIA, EL LOGRAR DURANTE ESTA NUEVA 

ETAPA. TRIUNFOS Y REALIZAR DESCUBRIMIENTOS QUE POSTERIORMEN

TE EN El POSTCLIMATERIO. SE CONVERTIRÁN EN SU VIDA COTIDIANA, 

YA NO COMO UN PLACER SINO COMO ALGO QUE " SUCEDE A TODAS"• 

PUEDE TOMARSE ESTA ETAPA CLIMATÉRICA DESDE EL PUNTO DE 
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VISTA DEL MEDIO EN EL CUAL LA PACIENTE SE DESENVUELVE, ESTO-

ES, DESDE EL PUNTO DE VISTA SOCIAL, DANDO OTRO ENFOQUE Y --

VIENDO DESDE OTRO ANGULO EL SÍNDROME, 

~ 

KOLB AFIRMA QUE ANGUSTIA ES LA SEfiAL DE AMENAZA INMINE~ 

TE A LA PERSONALIDAD DENTRO DE SU MEDIO AMBIENTE SOCIAL, 

SULLIVAN, POR SU LADO AFIRMA QUE ANGUSTIA ES EL ESTADO DE 

TENSIÓN QUE SE PRESENTA ANTE EL CONOCIMIENTO DE UNA OPINIÓN-

DESFAVORABLE QUE PROVIENE DE UtlA PERSONA SIGNtFICATJVA PARA 

EL SUJETO, 

ENEL CLIMATERIO LA MUJER SE ANGUSTIA PORQUE RECIBE ESA-

SERAL DE LIN PELIGRO A SU PERSONALIDAD, "LA P~RDIOA" DE VITA-

LIDAD, DE FECUNDIDAD, DE ATRACTIVO, DE OPORTUNIDADES, DE ES

PERANZA ENTRE OTRAS; LA AMENAZAN ANTE UN MEDIO QUE SE LO VA

A GRITAR, Y VA HACER QUE SIENTA IMPOTENCIA ANTE EL LOGRO DE

ESOS SATISFACTORES EXTERNOS QUE ESTÁ PERDIENDO, LA TENSIÓN

ANTE LA OPINIÓN DESFAVORABLE DE FAMILIARES. AMISTADES. VECI

NOS, COMPAílEROS Y EN GENERAL DEL MUNDO QUE LA RODEA, HACE --

QUE su AMGUST!A SE APODERE DE ELLA; r:o ~ON rece: LO~ AUTO~[~ 

-A LOS CUALES ME UNO- QUE AFIRMAN QUE ES EL CLIMATERIO UNA -
0 PSEUDOREPETICIÓN° DE LA ADOLESCENCIA, ÜIGO PSEUDO PORQUE -

NO LO ES: UNA ADOLESCENTE VISTE A LA MODA, EJECUTA EL DEPOR

TE DE MODA, HABLA CON EL L~XICO DE MODA Y ANDA CON GENTE QUE 

LA ENTIENDE DENTRO DE SU MEDIO Y NADIE LA PUEDE VER MÁS ALLÁ 



DE LO QUE ES, UNA "CHICA"; PERO UNA CLIMAT~RICA NO PUEDE HA

CER LO QUE ESA "CHICA" NI SENTIRSE COMO ELLA, NI HABLAR Y Af 

TUAR COMO ELLA PORQUE SU MEDIO LE PROPICIARÁ UNA OPINIÓN DE§ 

FAVORABLE QUE LE AYUDARÁ A AUMENTAR SU ANGUSTIA, SIN EMBAR

GO LAS ~POCAS SE ASEMEJAN EN CUANTO A LA INESTABILIDAD SENT! 

MENTAL, Y LA ESTABILIDAD CRONOLÓGICA ENTRE OTROS; ASÍ LA JO

VENCITA PIENSA: " NO SOY UNA NIÑA, ME SIENTO MAYOR, PERO NO 

SOY UNA SEílORITA1 ME SIENTO CHICA AúN", "QUIERO PARTICIPAR -

EN ACTIVIDADES DE NIÑAS PORQUE ME GUSTAN PERO YO NO ME SIEN

TO BIEN, Y CON LOS MAYORES TAMPOCO PUEDO PARTICIPAR PORQUE -

AMBOS GRUPOS ME RECHAZAN", "¿QuÉ SOY?" MIENTRAS LA CLIMAT(

RICA PIENSA AL IGUAL: "No SOY UNA MUJER MUY JOVEH PERO CCN

LOS QUE ANTES HABLABA Y ME REUNÍA ME SIENTO DE EDAD AVANZA

DA; PERO ENTRE LA GENTE DE EDAD AVANZADA, ME SIENTO JOVEN -

AdN" "QUIERO PARTICIPAR CON LA GENTE COMO ANTES PERO ELLAS 

NO COMPARTEN MIS VIVENCIAS ( YA NO TENGO HIJOS DE ESCUELA, -

O DE EDAD CASADERA)" POR EJEMPLO; " SIN EMBARG01 TAMPOCO -

C.OMPARTO VIVENCIAS CON LOS VIEJOS. (yo NO TENGO tllETOs)" 

-POR EJEMPLO, "¿Sov JOVEN y ATRACTIVA AtiN?" o ''¿Sov Vlf 

JA?", 

Es IMPORTANTE ANOTAR QUE LA DEFINICIÓN DE SULLIVAN PA

RECE BASTANTE INCOMPLETA, PUESTO QUE LA ANGU•llA NO SGLG ES 

PRODUCTO DE UNA OPINIÓN SINO QUE PUEDE SER UN CONJUNTO DE -

OPINIONES O UNA AUTOVALORACIÓN, PERO DE CUALQUIER MODO, NOS 

97 



SEílALA JUNTO CON KOLB: QUE EL MEDIO AMBIENTE ES EL FACTOR 

MAS IMPORTANTE DENTRO DEL DESARROLLO DE UNA ANGUSTIA. UNA A~ 

GUSTIA DE TIPO SOCIAL, ESTA ANGUSTIA SOCIAL ES EL CONSTANTE 

TEMOR DE SER CRITICADO. EXCLUIDO O CASTIGADO Y PARTE DEL HE

CHO DE QUE EN TODAS LAS RELACIONES HUMANAS. ES VITALMENTE --

IMPORTANTE TOMAR EN CUENTA CIERTAS REACCIONES DEL MEDIO ANTE 

LOS PROPIOS ACTOS, 

LA ANGUSTIA SOCIAL SE ENCUENTRA ENTRE El TEMOR INflNTIL 

A LA CASTRACIÓN O PÉRDIDA DEL AMOR Y LA MALA CONCIENCIA DEL

ADULTO; QUE EN EL CLIMATERIO SE PODRÍA INTERPRETAR COHO TE -

MOR A LA PÉRDIDA DE LOS OBJETOS PROVEEDORES DE AFECTO Y SA 

TISFACTORES EXTERNOS Y TEMOR A LA CRÍTICA SOCIAL, [N OTRAS

PALABRAS FENICHE~: (QUIEN HACE ESTAS ACEVERACIONES). AFIRHA

TAMBIÉN QUE AQUELLAS ANGUSTIAS INFANTILES. YA NO EST~N PRE -

SENTES EN CONTENIDO DENTRO DEL PACIENTE. PERO EL PELIGRO NO

HA QUEDADO MUY INTERNALIZADO Y A0N LLEGAN A SENTIRSE AQUELLAS 

SEílALES DE AMENAZA DE PtRDIDA DE OBJETOS DE AFECTO Y DE IM -

POTENCIA, 

Asr MISMO. FENICHEl' DENOMINA "COMPONENTE RACIONAL DEL -

MIEDO SOCIAL" AL HECHO DE QUE LA EXISTENCIA DE UN INDIVIDUO. 

PARTE DE MULTITUD DE FORMAS DEPENDIENDO DE SUS ACTITUDES PA

RA CON LOS DEMÁS. QUE VIENE SIENDO NO OTRA COSA QUE. LA CAP~ 

CIDAD PARA PREVENIR LAS POSIBLES REACCIONES O SEA MANTENER -



EN EQUILIBRIO EL SENTIDO DE LA REALIDAD, PARA PODER DESENVOb 

VERSE Y DE ESTE MODO DENTRO DE UN JUICIO OBJETIVO DE LAS PO

SIBLES REACCIONES DEL MEOllJ, EL INDIVIDUO REEMPLACE LAS REAf 

CIONES RÍGIDAS Y AUTOMÁTICA~ DEL SUPERYÓ, ílE ESTE MODO, UN -

DESARROLLO COMPLETO DEL PRINCIPIO DE REALIDAD INCLUYE UNA Ri 

PROYECCIÓN EN GRADO RAZONABLE DE LAS PARTES DEL SUPERYÓ SO -

BRE EL MUNDO EXTERNO, 

EL COMPONENTE RACIONAL DEL TEMOR SOCIAL NO ES PATOLÓGI

CO, PERO EL QUE NO HAYA CAPACIDAD DE PREVER LAS POSIBLES 

REACCIONES DEL MEDIO ANTE LA REALIDAD ES LO QUE CONFORMA LA

PATOLOGÍA, O SEA LA AUSENCIA DE ESTE COMPONENTE, 

ÜENTRO DE LA ANGUSTIA SOCIAL, SE ENCUENTRAN 2 VARIEOA -

DES PRINCIPALES DE PADECIMIENTOS: 

- AQUELLOS QUE PADECEN UNA ANGUSTIA SOCIAL DEBIDO A LA Ni 

CESIDAD DE REESTABLECER LA AUTOESTIMA POR MEDIO DE UN JUICIO 

O CLEMENCIA DE LOS DEMÁS; ESTAS PERSONAS SE CONSERVAN EN 

"BUENOS T~RMINOS" CON QUIENES LES RODEAN AUNQUE SOLO TENGAN

ODIO PARA ELLOS, LO CUAL MANIFIESTA UNA MARCADA AMBIVALENCIA, 

ESTAS PERSONAS MANTIENEN ESTE CONFLICTO SOBRE TODO DENTRO DE 

SUS RELACIONES FAMILIARES. DONDE SE ENCUENTRA UN EXTENSO CA~ 

PO DE ACCIÓN DE ESTE TIPO DE AMBIVALENCIA QUE, COMO SITÚA 

CIÓN ANGUSTIANTE NO ES OTRA COSA QUE UNA CONTRACATEXIS QUE -
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MANTIENE LA AUTOESTIMA Y POR TANTO BAJA LA TENSIÓN, UNA CLI

MATÉRICA BUSCA DE ESTA MANERA, UNA FORMA DE SENTIRSE ACEPTADA 

Y QUERIDA, UNA MANERA DE "SI TE SOPORTO Y TE ACEPTO. NO ME -

PUEDES RECHAZARn, 

- ÜTRO TIPO DE ANGUSTIA LA PRESENTAN AQUELLOS QUIENES -

TIENEN FIJACIONES ORALES. POR LO QUE MANTIENEN SU AUTOESTJMA

A BASE DE SUMINISTROS EXTERNOS, EL ANHELO DE SER AMADO Y LA 

INCAPACIDAD DE NO SERLO, SE UNEN Y NI SIQUIERA SON CAPACES DE 

ACEPTAR O TOLERAR LA INDIFERENCIA POR PARTE DE ALGUNO Y TOMAN 

ESTA ACTITUD COMO PÉRDIDA DEL AMOR QUE NUNCA TUVIERON, 

COMO SE HA DICHO ANTES, LA PÉRDIDA DE SUMINISTROS EXTER 

NOS DENTRO DEL CLIMATERIO ES UNA DE LAS BASES DE CONFLICTO 

DENTRO DEL SÍNDROME, COMO UN RETORNO A LA ANGUSTIA PRIMITIVA 

LA CUAL NACE A FALTA, PRECISAMENTE, DE SUMINISTROS EXTERNOS, 

LA ANGUSTIA SOCIAL, A MENUDO OBLIGA AL SUJETO A MANTENER 

SU MEDIO BIEN DISPUESTO POR UNA ACTITUD DE SUMISIÓN Y ENERGÍA 

DE TODAS LAS PULSIONES AGRESIVAS. Den1no A QllF LA ANGUST!A -

SOCIAL PROVOCA CONFLICTOS ENTRE SUMISIÓN Y AGRESIVIDAD, TÍPI

COS EN SUJETOS CON PERSONALIDADES SOCIALMENTE ANGUSTIADAS, LA 

BUSCADA ARMONÍA LLEVA A REALIZAR ACTOS ALTRUÍSTAS, O SEA DE -

RENUNCIA EN FAVOR DEL OBJETO: EN CASOS DE ANGUSTIA SOCIAL, LO 

QUE SUCEDE ES QUE EL SUJETO VIVE DE ACUERDO A LA CONDUCTA OUE 
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LOS DEMÁS DESEAN OUE REALICE, TODO PUEDE SER ACEPTADO O RE -

CHAZADO, El INDIVIDUO TIENE UN SUPERYO AMOLDABLE DE ACUERDO

AL MEDIO EN QUE VIVE, UN SUPERYO INMADURO Y PATOLÓGICAMENTE 

FORMADO, 

HAY DENTRO DE LA ANGUSTIA SOCIAL MUCHOS CONFLICTOS QUE 

PUEDEN DARSE, PERO DE LOS MAYORES QUE EXISTEN, LOS DE TIPO 

SEXUAL SON LOS QUE LLEVAN LA DELANTERA SIENDO EN LA MUJER -

LA FRIGIDEZ COMO UN EJE DE LOS MISMOS, 

EXISTE SOCIALMENTE UNA NECESIDAD NARCISISTA DE DEMOS 

TRAR QUE NO SE ES IMPOTENTE O FRfGIDA POR LO QUE S~ ENCUEN -

TRAN GRAN CANTIDAD DE CASOS DE PSEUDOSEXUALIDAD, QUE SE DEBE 

A LA SATISFACCIÓN NO DE UNA NECESIDAD SEXUAL, SINO DE UNA N~ 

CESIDAD DE AUTOESTIMA CON UNA BASE NARCISISTA, ílE AQUÍ, QUE 

RESULTEN QUIENES CON UNA ANGUSTIA SOCIAL NECESITADA DE SUMI

NISTROS EXTERNOS, BUSQUEN ANSIOSAMENTE LA OPINION DE LOS DE

MÁS COMO ALIMENTO A SU AUTOESTIMA, EL CLIMATERIO DENTRO DEL 

CONJUNTO DE MODIFICACIONES FISIOLÓGICAS QUE ENCIERRA, PRESEN 

TA UNA ALTERACIÓN EN EL APETITO SEXUAL, YA SEA EN AUMENTO O 

DECREMENTO DEL MISMO, ESTO DEBIDO A UNA SITUACIÓN NORMAL POR 

LA CUAL SE ESTÁ ATRAVESANDO, QUE CAUSA ANGUSTIA DE ESTE TIPO, 

Y AUNADA A OTRAS PÉRDIDAS DENTRO DEL MISMO PERÍODO (VJTALI -

DAD DE LA PIEL, FERTILIDAD, ENCANECIMIENTO, ETC,) CONFORMAN 

TODO UN CUADRO DE ANGUSTIA SOCIAL, 
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PARA LA CLIMATÉRICA, EL EXPERIMENTAR PLACERES DE OIFERE~ 

TE ESPECIE, LA PUEDE ALENTAR A DEBILITAR LA DEFENSA ANTE NUE

VOS CAMBIOS Y A HACER POSIBLES NUEVOS PLACERES. EXISTE LA 

LLAMADA "CURA POR SEDUCCIÓN" O "CURA POR EL AMORN QUE NO ES 

MÁS QUE EL FIN DE LA REPRESIÓN A CAUSA DE EXPERIMENTAR UN PL! 

CER SIN CASTRACIÓN DEL MEDIO Y CON UN CLIMA DE CONFIANZA, EN 

EL CASO DE LA CLIMATÉRICA OUE YA NO TEME AL EMBARAZO, AHORA -

VA BAJANDO LA DEFENSA Y SINTIENDO MENOS LA REPRESIÓN DEL HF -

DIO, CUANDO LA CURA ES ESPONTÁNEA DENTRO DEL CLIMATERIO LOS 

CAMBIOS DE VIDA. PUEDEN HACER CAMBIAR DE DIVERSAS MANERAS EL 

EQUILIBRIO DE LA PERSONALIDAD ENTRE INSTINTO Y ANGUSTIA, DEBl 

DO A QUE NO HAY UNA DISMINUCIÓN EN LA INTENSIDAD DE LA ANGUS

TIA QUE SE OPONE AL INSTITNTO SINO QUE LA FUERZA PROPICIADORA 

ES LA DEL MISMO INSTINTO RECHAZADO. LAS EXIGENCIAS DEL MEDIO 

AMBIENTE QUE AHORA ES NUEVO, EN TANTO A ELLA SE REFIERE Y EN 

TANTO A QUIENES LE RODEAN, PROPICIAN FORZOSOS CAMBIOS DE VIDA, 

LA RESULTANTE DE UN CAMBIO PUEDE SER UNA SITUACIÓN OUE -

REPRESENTE UNA DISMINIJClriN FN lA FIJEPZA DE L~ ruL~:6:: RCPRiMl 

DA, PUEDE TRATARSE DE UNA DISMINUCIÓN ABSOLUTA COMO EN LAS Ms 

JORÍAS POSTCLIMATÉRICAS O DE UNA MEJORÍA RELATIVA SOLAMENTE. 

EL PERDÓN PUEDE PROCURAR ALIVIO A LOS SENTIMIENTOS DE -

CULPA. ALGUNAS CURAS ESPONTÁNEAS SE BASAN EN UNA ESPECIE DE -

PERMISO PARA VOLVER AL TIPO PASIVO-RECEPTIVO DE CONTROL. Y 
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DEJAR A OTROS EL ASUMIR LA RESPONSABILIDAD; OE ESTE MODO, M\! 

JERES QUE FUERON, AÑOS ATRÁS, MUY OOMINMITES CASTRANTES, -

AHORA SON F AC 1 LMENTE DOM 1 NADAS POR SUS 111 JOS Y AÚN SU MAR 1 DO 

U OTROS FAMILIARES, Es UNA RESPUESTA SITUACIONAL QUE DISMI

NUYE LA REPRESIÓN Y OTORGA "AMOR" POR PARTE DE LOS OEMAS, E! 

PECIALMENTE SI AL DISMINUIR LA ANGUSTIA Y LOS SENTIMIENTOS -

DE CULPA, SE SIENTE ESE "AMOR" COMO SUMINISTRO EXTERNO NARC! 

SÍSTICO QUE NORMALIZA LA AUTOESTIMA, ESTE "AMOR" PUEDE TAM

BIÉN TORNARSE EN PRESTIGIO. PODER, AUTOCONFIANZA, O UNA SI -

TUACIÓN QUE LE PERMITA EN LA VIDA, EL EVITAR FOBIAS. RITUA 

LES, OBSESIONES, ETC, -EN POCAS PALABRAS- BAJAR EL NIVEL -

DE ANGUSTIA. 
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DEPRESION 

LA DEPRESIÓN DEFINIDA COMO UN TRASTORNO AFECTIVO, PRESE! 

TA UNA ETIOLOGfA DE TIPO MULTIFACTORIAL DEPENDIENDO DEL CUA -

ORO CLÍNICO, CON PREDOMINIO DE ALGUNOS AGENTES PREDISPONENTES 

Y DETERMINANTES SOBRE OTROS, EL ESTADO CONTITUCIONAL Y LOS -

FACTORES AMBIENTALES EN CUALQUIER CASO, SE COMPLEMENTAN MUTU~ 

MENTE: DE NO SER ASÍ. EL PREDOMINIO DE ALGUllO DE LOS DOS, (D[ 

PENDIENDO CUAL DE ELLOS SEA), FAVORECE EL DESARROLLO DE UN T! 

PO DE DEPRESIÓN €N EL PACIENTE. 

(ALDERÓN NARVÁEZ
1

NOS DA COMO ANTECEDENTES HISTÓRICOS LOS 

DATOS SIGUIENTES: 

EL CUADRO PATOLÓGICO EN SU ETAPA MÁS SEVERA, FUÉ DESCRI

TO DESDE LA ~POCA GRECO-ROMANA COMO 0 MELANCOL[A", HlPÓCRATES 

EN EL SIGLO IV, DESDE EL PUNTO DE VISTA M~DICO DECÍA QUE LA -

MELANCOLfA ERA PRODUCTO DE LA BILIS NEGRA O ATRABILIS. YA 

PRINCIPIOS DE NUESTRA ERA, (ELSUS Y ARATEO DE (APPADOCIA, HA

BLABAN DE LA MANÍA Y DE LA MELANCOLÍA. COMO PROBLEMAS M~DICOS, 

SORANOS DE EFESO EXPUSO LOS SÍNTOMAS PRINCIPALES DE LA MELAN

COLÍA: TRISTEZA, DESEOS DE MORIR, SUSPICACIA ACENTUADA. TEN-

DENCIA AL LLANTu, IRRITABILIDAD JOVIALIDAD EN OCASIONES, 

SANTO TOMAS DE A<.IUINO DECÍA QUE L~ MELANCOLÍA LA PROVOCABAN -

LOS DEMONIOS Y LAS INFLUENCIAS ASTRALES, PARA 1630 RDBERT 

BURTON PUBLICA " ANATOMÍA DE LA MELANCOLfA" QUE AYUDÓ A !DEN-
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TIFICAR LOS ESTADOS DEPRESIVOS. A PRINCIPIOS DEL SIGLO XfX
PttlLIPPE PINEL DIJO QUE EL PENSAMIENTO DE LOS MELANCÓLICOS -

ESTABA CONCENTRADO EN UNA OBSESIÓN OBJETAL Y QUE LA MEMORIA

y LA ASOCIACIÓN DE IDEAS SE PERTURBABAN HASTA L•_EGAR EN ALGQ 

NOS CASOS AL SUICIDIOI (l DECfA QUE LAS CAUSAS DE LA MELANCQ 

LfA ERAN: PSICOLÓGICAS (MIEDO. DESGRACIAS DE AMOR, P~RDIDA -

DE PROPIEDADES, PROBLEMAS FAMILIARES. ETC,): Y FfSICAS (AME

NORREA. PUERPERIO. ETC.): EN 1809. llASLAM BOTICARIO DEL Hos

PITAL DEL BEHTLEM EN LONDRES, DESCRIBIÓ QUE HAY DIFERENTES -

TIPOS DE SfNTOMAS PARA LOS DIFERENTES PACIENTES DEPRIMIDOS: 

SEMBLANTE ANSIOSO Y SOMRRfO, SON CALLADOS.AISLADOS Y GUSTAN

ESTAR EN REPOSO PREFERENTEMENTF: CONFoRnE AVANZA EL PROCESO, 

SE TORNAN MIEDOSOS Y FANTASEAN. RECUERDAN TODO AQUELLO QUE -

LES REMITE DENTRO DE LA CULPA Y HASTA DE LO NO COMETIDO, EN

CUENTRAN LA MAXIMA DESESPERACIÓN Y BUSCAN TERMINAR CON SU V! 

DA. LA CUAL DETESTAN, ~N 1896 KRAEPELIN DIFERENCIA ENTRE 

PSICOSIS MANIACO-DEPRESIVA Y DEMENCIA PRECOZ: POSTERIORMENTE 

SE CONSIDERAN LOS SfNDROMES DEPRESIVOS COMO PARTE DE LA PSI

COSIS MANIACO-DEPRESIVA, POR lO QUE HASTA PRINCIPIOS DE NUE~ 

TRO SIGLO, EL DEPRIMIDO ERA SINÓNIMO DE PSICÓTICO AUNQUE SU

DEPRESIÓN FUERA LEVE, 

'-A CLASIFICACIÓN nFI sfNDr.0:1c OEPREi3JVU1 HA SIDO OBJETO 

DE INNUMERABLES POL~MICAS. INVESTIGACIONES Y CONTROVERSIAS,

DIFERENCIÁNDOSE SIEMPRE ENTRE DEPRESIONES Dé TIPO }) EXÓGENO 
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O REACTIVAS QUE SE CONFORMAN POR UN CONJUNTO DE RESPUESTAS -

DESENCADENADAS DEBIDO A FACTORES PSICOSOCIALMEllTE TRAUMATI -

COS: Y DEPRESIONES DE TIPO 2J ENDÓGENO O INTERNAS QUE REFIE

REN UN CUADRO GRAVE, DESENCADENADO POR FACTORES DE TIPO IN -

TERNO Y QUE TIENEN MUY POCO QUE VER CON El MEDIO AMBIENTE E! 

TERNO DEL INDIVIDUO, 

DEBIDO A QUE EN LOS ÜLTIMOS AÑOS, EN TODO El MUNDO HA -

INCREMENTADO El NÚMERO DE PERSONAS QUE PRESENTAN EL SfNDROME 

DEPRESIVO BAJO DIFERENTES ASPECTOS, LA O.M.S. DURANTE LA No
VENA REVISIÓN DE LA CLASIFICACIÓN INTERNACIONAL DE ENFERMED~ ,, 
DES ({(D-9), AGREGÓ DE 10 A 19 CATEGORÍAS, QUE A NIVEL DE 

DÍGITOS CORRESPONDEN Al CUADRO DEPRESIVO, SUMADAS A UNA NUE

VA CATEGORfA BAJO EL RUBRO "311 TRASTORNO DEPRESIVO NO CLAS! 

FICADO EN OTRA PARTE", PARA AQUELLOS PACIENTES QUE PRESENTAN 

ESTE ¿UADRO PATOLÓGICO, PENOSO Y MOLESTO, PERO CURABLE CON -

LOS RECURSOS MÉDICOS ACTUALES, LA CLASIFICACIÓN SE SITÚA DE 

LA SIGUIENTE MANERA: 

A LA DEPRESIÓN NEURÓTICA LE CORqESPONDERÍA El RUBRO 

300 TRASTORNOS NEURÓTICOS: 

300.4 DEPRESIÓN NEURÓTICA 

DENTRO DEL AGRUPAMIENTO TENTATIVU DE LA DEPRESIÓN SIMPLE. 

PODRfAN INCLUIRSE LOS CUADROS: 
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308 REACCIÓ" AGUDA AL SIR~SS 

308,Q (ON TRASTORNOS PAEDOMl"ANTE DE LA EMOCIO

llES (si SON DEPRESIVAS) 

308,4 MIXTAS (SI INCLUYEN DEPllESIÓN) 

309 REACCIONES DE AJUSTE: 

309.0 REACCIÓN DEPRESIVA BREVE 

309,l REACCIÓfl DEPRESIVA PROLONGADA 

309,4 CON TRASTORNOS MIXTOS DE LAS EMOCIONES Y 

DE LA CONDUCTA (SI HAY DEPRESIÓN) 

311 TRASTORNO OEPRESIVO NO CLASIFICADO EN OTRA PAR

TE• 

312 TRASTORNO DE LA CONDUCTA NO CLASlllCADO EN OTRA 

PARTE: 

312.3 Tl~ASTOUtlOS MIXTOS D[ LA COflDUCTA Y DE LAS 

EMOCIONES (SI HAY DEPRESIÓN) 

313 TRASTORNOS DE LAS EMOCIONES ESPECIFICOS DE LA -

INFANCIA Y DE LA ADOLESCENCIA: 

313.i LON PENA t "'"tLILIUAü 

313.3 ÜTROS Y M1xTos 

ÜEIHRO D~L GRUPO 301 J RASTOJ<NOS DE LA PERSONAL 1 DAD, U_ 301.1 
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TRASTORNOS AFECTIVOS DE LA rt:P.SOr11\LIDl1.t), NO POOR(r. !flC1_1JIRSE

F.N NINGUNO DE LOS GRUPOS ANTERIORES DESDE [ 1_ PUtlTO nE '/!STA -

Ps1ou11irn1co. 

[N ESTE ESTUDIO, SE PffOCA •_t. Df:PíffSIÓtl SIMPr_E F.tl J_f, CUAL 

NO liAY TRASTORNOS DE lA PERSONALIDAD Y SE ACOMPAílA DE \Jr1 SATI~ 

FACTORIO ESTADO DE SALIJD MENTAL Dor~OE LOS PROBLEMAS PS!CQSO(I~ 

LES AFECTAN EL METABOLISMO Y DE ESTA MAN~RA SE PROVOCA UN l_EVE 

CUADRO DEPRESIVO, ([)[S[OUILIBRIO ne LAS AtllflAS DIÓS(rlAS CEA[-

ORALES), 

ÜENTRO DE LAS ALTERAClotiES Dt LA DEPHESIÓN. SE ENCUHHRArl 

ALGIJNOS TIPOS DE TRASTORNOS OUE SE CLASIFICAtl EN !_AS SIGUIEN -

TES CATEGORÍAS: 

A.- TRASTORNOS AFECTIVOS 

- INDIFERENCIA AFECTIVA,- DISMINUCIÓN O P(ODIOA DE INT[ 

RESES VITALES, Bt)SQUEDA DE LA LEY DEL MENO~ ESFIJERZíl, YA r10 -

AGRADAN LAS MISMAS SJTUACION(S, 

- TRISTEZA,- DIFICULTAD PAOA ESTIMULAR EL ESTADO DE 'Nl

MO, DEBIDO A LA IMPERMEABILIDAD HACIA EL EXTERIOH, PtJEOE O -

NO ACOMPA~ARSE DE TENDENCIA AL LlANTO, SE TOPNA PENSATIVO. 

CABISBAJO, SOLITARIO Y PREOCUPADO EN Sll PROBLEMATICA, 

- INSEGURIDAD,- No ~XISTE AUTOCONFIANZA. VALORACIÓN PER-
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SONAL, NI INICIATIVA PROPIA, ÜISMINUYE LA ACTIVIDAD Y LA VO

LUNTAD Y tlAY LABILIDAD DE OPINIÓN, SE NOTA MARCADA DEPENDEN -

CIA. 

- PESIMISMO,- FALTA DE INTER~S Y DE DESEOS POR LA VIDA.

EXISTEN SENTIMIENTOS DE INUTILIDAD Y NEGATIVISMQ, 

- MIEDO,- LIMITA LAS ACTIVIDADES 

CES NO [S (SPECÍílCO, 

EN ALTO GRADO, Y A Vf 

- IRRITABILIDAD,- PROVOCA PROBLEMAS CON EL MEDIO AMBIEN

TE, DEBIDO AL ALTO GRADO DE LABILIDAD DEL ESTADO DE ÁNIMO 

R.- TRASTORNOS INTEl~CTUAlES 

- ÜISMINUCIÓN DE LA SENSOPERCEPCIÓN.- LA CAPTACIÓN DE E§ 

TÍMULOS ES BAJA, 

- TRASTORNOS DE LA MEMORIA,- DIFICULTAD PARA EVOCAR RE -

CUERDOS. PARA PRESENTAR HECHOS O ENCONTRAR PALABRAS PRECISAS

A•_ HABLAH, 

- DISMINUCIÓN DE LA CAPACIDAD DE ATENCIÓN Y CONCENTRACIÓN, 

FIJACIÓN SUPERFICIAL O NULA DE LOS ACONTECIMIENTOS RELEVANTES, 

- IDEAS DE CULPA O FRACASO.- AUTODEVALUACIÓN, SENTIMIEN

TOS DE CULPA O DE RUINA, IDEAS DE ESTAR ACABADO EN LA VIDA. 
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- PENSAMIENTO ÜBSESIVO,- CONGOJA FRECUENTE POR IDEAS Rf 

PETITIVAS, 

B.- TRASTORNOS CONDUCTUALES 

- ACTIVIDAD Y PRODUCTIVIDAD DESMINUÍDA,- DESCUIDO DE L~ 

DORES Y OBLIGACIONES HASTA EN EL CUIDADO PERSONAL, BAJA RE! 

PONSABILIDAD, 

- IMPULSO HACIA LAS ADICCIONES Y DEPENDENCIAS,- COMO TA

BACO, DROGA, ALCOHOL, COMO LIBERADORES DE LA INHIBICIÓN, 

D.- TRASTORNOS SOMATICOS 

- [NSOMNIO,- EN OCASIONES ES LA ÚNICA QUEJA, LA PASIVI

DAD CONSTANTE SOBRE LA CAMA ES UN MECANISMO DE ESCAPE, 

- ANOREXIA.- Muv POCO SE PRESENTA EN EL CLIMATERIOAUME!! 

TA CUANDO EXISTE DEPRESIÓN, 

- BULIMIA,- Es MÁS FRECUENTE QUE LA ANOREXIA, ES UNO DE 

LOS DESENCADENANTES DE LA OBESIDAD TAMBl~N SE PRESENTA CUAN

DO HAY DEPRESIÓN, 

DISMINUCIÓN O PÉRDIDA DEL APETITO SEXUAL,- DENTRO DEL

CUADRO DEPRESIVO, FORMA PARTE DE LA REDUCCIÓN GLOBAL DE LOS -
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INSTINTOS, SE VINCULA CON EL SfNDROME DE "INHIBICIÓN EN EVOLY 

ClóN", EN LA MUJER CLIMAT~RICA. DEBIDO A LOS CAMBIOS HORMON! 

LES, ESTE TRASTORllO Y AÚN SU ADVERSO (AUMENTO DEL APETITO 

SEXUAL), SON COMUNES PERO AUNADO A LA DEPRESIÓN SE AFIRMA MÁS 

FUERTEMENTE, 

- CEFALEA TENSIONAL,- EL DOLOR DE CABEZA ES MÁS COMÚN, -

INTENSO Y PERSISTENTE EN LAS REGIONES DE LA NUCA Y TEMPORALES, 

- TRASTORNOS DIGESTIVOS.- SON FRECUENTES COLON IRRITABLE, 

AEROFAGIA, NÁUSEAS, OISPEPSIA Y OTROS PADECIMIENTOS, 

- TRASTORNOS CARDÍACOS,- FRECUENTEMENTE EN ESTOS CASOS.

EL DIAGNÓSTICO ES "NEUROSIS CARDIACA~ O "ASTENIA NEUROCIRCUL! 

TORIA" UN CONJUNTO DE SÍNTOMAS Y SIGNOS COMO PALPITACIONES, -

DISNEA NERVIOSA, ALGIAS CARDIOTORÁCTICAS, ETC, 

LA APARIENCIA FÍSICA DE ESTAS PERSONAS ES DE TRISTES, -

PREOCUPADOS. su ceno ESTÁ FRUNCIDO. BAJAS LAS COMISURAS UE sy 

BOCA, CAMINAN ENCORVADOS, VISTEN DESALlílADOS Y POCO ES EL EN

• TUSIASMO QUE SU ROSTRO DENOTA, 

HIPOCONDRIA 

Es UNA CONCENTRACIÓN DE PREOCUPACIÓN EXAGERADA y oriSESl 

VA RESPECTO AL ESTADO DE SALUD; PUEDE SER A NIVEL GENERAL 
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(EN TODO EL CUERPO), O ENFOCADO A UNA REGIÓN U ÓRGANO ESPE -

CIAL, 

ESTE SÍNDROME SE DEBE A QUE EL SUJETO. DESPLAZA SU ANGU§ 

TIA DESDE EL INCONSCIENTE HACIA LAS DIFERENTES REGIONES DEL -

CUERPO, TRANSFORMANDO ÉSTAS EN CENTROS DE INQUIETUD V PREOCU

PACIÓN AFECTIVA, Es UN TRASTORNO FRECUENTE EN SUJETOS QUE I~ 

PLORAN O LUCHAN POR CUBRIR SU NECESIDAD DE AFECTO, Y EN LOS -

QUE FRECUENTEMENTE EVADEN SUS RESPONSABILIDADES CHANTAJEANDQ

CON ALGUNA ENFERMEDAD, EN CASOS MENOS GRAVES, LA SENSACIÓN -

DE INSEGURJDAD SE RACIONALIZA COMO UNA AMENAZA A LA SALUD FÍ

SICA, 

CUANDO SE RELACIONA CON TRASTORNOS EN EL ESTADO DE ÁNIMO 

TIENDE A DESAPARECER AL REGULARIZARSE ÉSTE, EN CASOS EN OUE

EL INDIVIDUO PRESENTE CIERTAS ENFERMEDADES PURAMENTE SOMÁTI -

CAS, SE ~A DESCUBIERTO QUE LA HIPOCONDRIA COEXISTE JUNTO CON

ELLAS, ACRECENTANDO LA SINTOMATOLOG[A, 

LA AUTODEVALUACIÓN V LA FALTA DE CONFIANZA EN SÍ MISMO, 

SON ASPECTOS IMPORTANTES EN SUMO GRADO PARA EL DESARROLLO DE 

LA DEPRESIÓN EN UN INDIVIDUO, 

LA CONFIANZA EN si MISMO, SE REFIERE A UNO DE LOS ASPEC

TOS DE LA AUTOREPRESENTACIÓN, O SEA DE LA IMÁGEN QUE UNA PER

SONA TENGA EN Si MISMA. COMO DE SU PROPIA CAPACIDAD DE ADAPT~ 
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CIÓN, ALGUIEN QUE TIENE CONFIANZA EN SÍ MISMO, SE PERCIBE CQ 

MO CAPAZ DE SATISFACER SUS NECESIDADES Y ASEGURAR SU SUPERVI

VENCIA, lona INDIVIDUO TIENE UNA REPRESENTACIÓN PROPIA y UNA 

DE LOS QUE LE RODEAN, ASÍ COMO LA DE UN EGO IDEAL, EL GRADO

EN QUE ESTA AUTOIMÁGEN CORRESPONDE AL EGO IDEAL, CONSTITUYE -

LA MEDIDA DEL AMOR PROPIO: ASÍ. SI SIENTE QUE ESTÁ CERCA DE -

AQUELLO QUE DESEAR!~ SER, TENDRÁ UNA ALTA ESTIMA O AMOR PRO-

PIOI SI QUEDA LEJOS DE ESTOS OBJETIVOS PROPIOS, SU AUTOESTIMA 

DISMINUIRÁ Y ~STO CONFORMARÁ LOS PRIMORDIALES SÍNTOMAS DE UNA 

DEPRESIÓN, 

Asf MISMO, LOS SENTIMIENTOS DE CULPA QUE ACOMPA~AN A LA

REALIZACIÓN DE UNA MALA ACCIÓN, Y LOS SENTIMIENTOS DE BIENES

TAR QUE PROVIENEN DEL CUMPLIMIENTO DE UNA NORMA IDEAL, CONST! 

TUYEN LOS MODELOS NORMALES DE LA PATOLOGÍA DEPRESIVA, (L HE

CHO DE QUE LA SATISFACCIÓN O NO DE LAS NORMAS IDEALES DEPENDA 

DE LA AUTOESTIMA. HACE QUE LAS FORMAS DE REGULACIÓN DE esTA

SEAN TAN NUMEROSAS COMO LOS MISMOS IDEALES, 

LA DEPRESIÓN SE DASA EN EL HECHO DE QUE SI UN SUJETO RE

GULA SU AUTO[STIMA POR MEDIO DE SUMINISTROS EXTERNOS, TIENE -

NECESIDAD VITAL DE TALES SUMINISTROS, LA AUTOVALORAC!ÓN DE -

ESTOS SUJETOS, RESPONDE NARCISÍSTICAMENTE: SI LAS NECESIDADES 

NO SON SATISFECHAS, HACEN QUE DAJE EL AMOR PROPIO PELIGROSA -

MENTE, PROVOCANDO QUE EL INDIVIDUO REALICE CUALQUIER COSA POR 
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RECUPERAR O ENCONTRAR EL SATISFACTOR DE SUS NECESIDADES, (UA~ 

DO EL SUJETO PIERDE LOS SUMINISTROS EXTERNOS PIENSA "LO HE -

PERDfDO Tooo".-AHORA EL MIJNDO ESTA YACIO", CuANOO LA P~RDIDA 

ES DE SUMINISTROS INTERNOS DEL SUPERYO. EL PENSAMIENTO ES - -

" LO HE PERDIDO TODO PORQUE NO MEREZCO NADA", 

EN CUALQUIER CASO. EL PACIENTE TRATA DE INFLUIR SOBRE 

LAS PERSONAS DE SU CONTORNO PARA QUE LE DEVUELVAN SU AUTOES

TIMA: REACCIONANDO ANTE LA FRUSTRACIÓN CON VIOLCNCIA EN DCA -

SIONES, PUESTO QUE LA DEPRESIÓN, POR SER UN SÍNDROME COMPLEJO, 

INCLUYE TAMBIÉN MUESTRAS DE ENOJO Y AGRESIÓN, SE HA ENCONTR~ 

DO FRECUENTEMENTE ALTERNANCIA ENTRE ESTADOS PARANOIDES Y EST~ 

DOS DEPRESIVOS, (MANEJO LABIL DEL ESTADO DE ÁNIMO), 

EL DEPRIMIDO SIENTE QUE CARECE DE VALOR y se CULPA BUS -

CANDO AYUDA Y ENOJÁNDOSE CONTRA QUIEN NO SE LA DA. USANDO LA

PROYECCIÓN COMO MECANISMO CONTRA LA AUTOCONDENA, Su FÓAMULA

OE PENSAMJENTO es "No ES QUE YO SEA MALO" SIMPLEMENTE DICEN -

QUE SOY MALO" O "MI INFORTUNIO NO ES CULPA MÍA, SINO DE QUIEN 

ME LO CAUSÓ", MUCHAS MADRES EN M~x1cn. fNCO~!TRAMC~ CLiE A~JH

MAN EN su PERfono CLIMAT~RICO "va NO SOY UNA MALA MADRE (o E! 

POSA), LO QUE PASA ES QUE NADIE ME ENTIENDE. NI ME ESCUCHA Y 

COMO NO ME TOMAN EN CUENTA, ELLOS SON LOS QUE ME CREEN INÜTIL, 

PASIVA. MALA. PERO YO NO SOY COMO ME VEN", o BIEN "va NO ERA 

AS(, YO NO TENGO LA CULPA DE ESTAR TAN ACABADA, TAN DESCUIDADA 
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EN MI PERSONA. TAN GORDA (o TAN FLACA). TAN DE MAL VER. Asf

ME HAN DEJAOO LOS HIJOS. EL ESPOSO, EL QUEHACER, LAS PENAS. -

ELLOS SON CULPABLES DE MI INFORTUNIO", ESTE ílPO OE PROYEC -

CIÓN SUFRE UN TRANSICIÓN DE LA TRISTEZA, AL ENOJO Y DE LA DE

MANDA DE AYUDA A LA EXPECTATIVA DE PERSECUSIÓN, 

ANTE LA P~ROIDA DE SUMl14ISTROS Y DE AUTOESTIMA, EL PA-

CIENTE DEPRIMIDO SE ENOJA Y OESPLAZA SU ENOJO HACIA EL OBJET! 

VO O PERSONAS SUSTITUTAS OUE ESPERA REEMPLACEN SU P~RDIA Y 58 

TISFAGAN SUS NECESIDADES: SI NO SE CUMPLE ASÍ, EL INDIVIDUO -

SE SIENTE DEFRAUDADO Y AMARGADO, PARA UNA MUJER CLIMAT~RICA

QUE SUFRE LA P~RDIDA DE LOS OBJETOS DE AFECTO (BELLEZA, FERT! 

LIOAD, UTILIDAD, ENTRE OTROS), QUE YA NO SATISFACEN SUS NECE

SIDADES NARCICÍSTICAS, EL PANORAMA DE FRENTE ES FRUSTRACIÓN: 

Y HAY PARA QUIENES NO COMPRENDAN, NI AYUDEN, NI PROVEEAN, Y -

PEOR AÚN "MARTIRICEN": ODIO, CORAJE Y DESPRECIO ABIERTO DE M8 

NERA AGRESIVA Y CRUEL. POR OTRO LADO, LA NECESIDAD DE CONSE

GUIR LO OUE DESEAN, LES HACE RECONOCER QUE EL ENOJO ES UN PE

LIGRO QUE PROVOCA LA DESTRUCCIÓN DE LOS SUMINISTROS DE SATIS

FACTORES. POR LO QUE TIENDEN A BUSCAR, (A MANERA DE CHANTAJE

SENTIMENTAL), "LA VIOLENCIA MÁGICA" QUE NO ES MAS QUE LA PRO

PICIACIÓN Y SUMISIÓN ANTE CUALQUIER OBJETO O SITUACIÓN QUE 

CONTENGA EL SATISFACTOR DESEADO: LO HACE DE MANERA CAUTIVADO

RA Y MASOQUISTA DEMOSTRANDO SU DESDICHA Y ACUSANDO A LOS DEMÁS 

DE LA MISMA: ASÍ, LOGRA EL EFECTO POR MEDIO DE UNAEXTORSIÓN -

"NO ME TEMAS": "au1€REME". 
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LA SUMISIÓN DEL DEPRIMIDO, LOGRA DOMINAR A TODOS LOS QUE 

LE RODEAN ( INTENSO SADISMO ORAL), ES EL EJEMPLO DONDE LA PO

BRE AMA DE CASA ES LA QUE LLEVA EL MANDO SOBRE LA FAMILIA Y -

ES "TAN SUFRIDA", TEMIDA, COMPADECIDA Y OBEDECIDA QUE PROVOCA 

AMBIVALENCIA DE SENTIMIENTOS EN LA FAMILIA Y ENTRE LOS QUE LA 

RODEAN, Y LOGRA SUS OBJETIVOS POR MEDIO DE SU EXTORSIÓN DIS -

FRAZADA. 

(ON UNA PERMANENTE NECESIDAD DE SUMINISTROS. CREAN ADIC

CIONES. PERO SON INCAPACES DE COMPENSAR TODO LO DEMAS. COMO -

LOS uAOICTOS AL AMORu QUE SON AMADOS PERO NO CORRESPONDEN 

AMANDO, 

LAS RELACIONES DE OBJETO. EN ESTE CASO, SE HALL'AN MEZCL!O 

DAS CON RASGOS DE IDENTIFICACIO'N Y TIENDEN A CAMBIAR DE OBJE

TO CON FRECUENCIA, PORQUE NINGUNO O NADIE ES CAPAZ DE DARLES

SATISFACCtÓN tJECESARIA. SIN PRESTAR UltlGUNA CONSIOERACfÓ" A

LOS SENTIMIENTOS DE OTROS. EXIGEN COMPRENSIÓN PARA LOS SUYOS, 

Y COMO AL NO CORRESPONDER SON RECHAZADOS. CAMBIAN DE OBJETO -

MUCHAS VECES. EN NUESTRA SOCIEDAD SE NOTA ENTRE VECINAS, AMI

GAS Y COMADRES LAS CUALES SE PELEAN Y uCHISMEAN 1
' UNAS DE LAS

OTRAS A CAUSA DE LAS CONSTANTES PÉRDIDAS DE OBJETO, DEBIDO -

A TODO ÉSTO, EL SUJETO SE SIENTE MAL, SE AUTOACUSA Y AUTO-

CONDENA, EN SITUACIONES NORMALES, (~uANDO NO l\AY DEPºE~!6N), 

EL AMOR Y EL RESPETO ASÍ MISMO, PROTEGEN DE LA AUTOCRÍTICA 
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OESTRUCTlVA1 PERO DURANTE LA DEPRESIÓN1 AMBOS FALLAN Y SE PílQ 

VOCAN AUTOCONDEtlAS MUY TORTURAtHES. MACKINNON,,AFIRMA QUE EL

PACIENTE DEPRIMIDO SF DENOMINA A si MISMO "su PEOR ENEMIGO". 

EL DOLOR SEMTIDO OllRAtHE EL MASOQUISMO, SE CONVIERH EN 

UN ELEMENTO SATISFACTOR QUE AUNADO A LAS CONDUCTAS AUTOOES -

TRUCTIVAS CONFORMA LOS RASGOS CENTRALES DEL ESQUEMA DEPRESIVO, 

(L DOLOR COMO UN REQUISITO PREVIO DEL PLACER EXPÍA LA 

CULPA Y TRANQU 1L1 ZA LA CO!IC 1ENC1 A CALMANDO EL SUPERYÓ, SE E~ 

PÍAN CULPAS PA5AUAS1 PR(SENTES O FlllURAS Y PUEDEti ACUMULARSE

SACRIFICIOS COMO CRtOITOS A CAMBIO DE PLACER, POR EJEMPLO LA 

RELIGIÓN, QUE POSTERIORMENTE A LA (POCA DE AYUNOS Y ABSTINEN

CIAS, SE CONSIGUE UNA FIESTA EN LA QUE TODO ES GOCE Y TRANQU! 

L 1 DAD DEL ALMA, 

SON COMPONENTES llEL COIHílOL OMtllPOTE~HE COMO RESPUESTA -

MERAMENTE INFANTIL, EL DOLOR Y LA FUSTRACIÓN CHANTAJEANTES, -

LOS CUALES SE PONEN EN ACTIVIDAD PARA OBLIGAR AL SATISFACTOR

A CUMPLIR LA META DESEADA, ftsf, ESTOS INDIVIDUOS, SE SALEN -

DEL TRABAJO PARA NO SER DESPEDIDOS (' ME VOY ANTES DE QUE ME

CORRANn), SE OFRECtN A LAnDR[S DE~AGRADABLES PARA QUE NO SE -

LAS IMPONGAN COMO CASTIGO Y SE SIENTEN LLENOS DE ORGULLO Y 

PLACER AL REALIZAR DICHOS ACTOS, TOMÁNDOLOS COMO PRUEBA, ftsf, 

LA MADRE SUMISA Y ABNEGADA, REALIZA LABORES DE SIRVIENTA, ES-
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TÁ AL "SERVICIO" DE SUS HIJOS Y SU ESPOSO PARA CHANTAJEAR A

COSTA DE SUS ACTITUDES. Y CUANDO SE UNE ÉSTO AL MALTRATO V

AL RECHAZO. EL CHANTAJE SE CONVIERTE EN UN ARMA FORTALECID•, 

REALIZANDO AGRESIONES QUE PROVOCAN ESCENAS DE VÍCTIMAS INDE

FENSAS ANTE AGRESORES CRUELES Y TIRÁNICOS QUE ADQUIEREN SEN

TIMIENTOS DE CULPA Y LOGRAN OTORGAR LA JERARQUÍA DESEADA DE

ESPOSA Y MADRE A LA "VICTIMA" DE LA FAMILIA, 

LAS GANANCIAS SECUNDARIAS OBTENIDAS SON LA META YA QUE -

ES A QUIEN SUFRE. SE LE DESPRECIA Y SE LE LASTIMA, A QUIEN SE

LE QUIERE, AQUEL QUE LUCHA POR EL BIEN DE LOS DEMÁS A COSTA

DE SU SALUD~ SU VIDA, EL QUE SE SACRIFICA POR LA COMODIDAD -

DEL OTRO, EL QUE REZA Y SE MARTIRIZA POR LA SALVACIÓN DEL MU! 

DO ES EL QUE SIMPATIZA A LA GENTE. PROVOCA AFECTO Y ADMIRACIÓN 

POR PARTE DE LOS DEMÁS, LA MUJER EN MÉXICO OBTIENE BUENAS GA

NANCIAS SECUNDARIAS SIENDO LA SACRIFICADA AMA DE CASA, SUFRIDA, 

ABNEGADA Y SOLICITA PARA TODO Y PARA CON TODOS, EL SUFRIMIEN

TO ES UNA BUENA MANERA DE AGREDIR A TODO AQUEL QUE SE RELACIO

NE CON ESTOS SUJETOS, [S UNO DE LOS MECANISMOS DEFENSIVOS CO! 

TRA LA DEPRESION, 

A OTRA MANERA DE SUFRIR LA PÉRDIDA DEL OBJETO DE AFECTO -

SE LE DENOMINA DUELO, Y ES IMPORTANTE ACLARAR QUE NO TODOS LOS 

SERES HUMANOS LO SUFREN DE IGUAL MANERA, LAS PERSONAS QUE TI~ 

NEN CARACTER(STICAS DE AMBIVALENCIA ELEVADA, ALTA ORALIDAD Y -
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GRAN NECESIDAD DE SUMINISTROS NARCISÍSTICOS, Y PIERDEN AL OB

JETO DE SU SATISFACCIÓN, LE ODIAN POR HABERLES ABANDONADO Y -

TRATAN DE OBLIGARLO A COMPENSAR lA PtRDIDA POR MEDIO DE RECU! 

SOS M~GICOS. INTENTAN INTROYECTARLO DE MANERA AMBIVALENTE; 

AL TRATAR DE DISMINUIR SUS SENTIMIENTOS DE CULPA. EN REALIDAD 

LOS lfHENSIFICAN, LA cornJNIJACIÓf~ DE ESTA LUCHA ES UNA DE

PRESIÓN QUE SE TRADUCE EN EL OBLIGAR Al OBLJETO INTROYECTADO -

ORALMENTE, A CONCEDER PERDÓN, PROTECCIÓN, AMOR Y SEGURIDAD E! 

TRE OTRAS COSAS, LA AMB\VALEflCIA SE DlNOfA EN LL it.MuR lJEL -

SUJETO A RECIBIR DE OTROS ESTOS MISMOS SUMINISTROS, 

CALDERÓN AFIRMA QUE EL DUELO ES NORMAL, CUANDO SE ESPERA 

QUE OCURRA DEBIDO A CIRCUNSTANCIAS DETERMINADAS; POR EJEMPLO 

EL CLIMATERIO ES UNA SEHAL DE OCURRENCIA DE PRÓXIMAS PÉRDIDAS 

QUE QUIZÁ CONSTITUYEN UN OBJETO DE AFECTO, SATISFACTOR DE MÚh 

TIPLES NECESIDADES NARCISISTICAS, [L AUTOR CONSIDERA TRES Pf 

RfODOS DE DUELO: 

11, DESESPERACIÓN,- [L CHOQUE EMOCIONAL, ACOMPAAADO DE 

PÉRDIDAS DEL APETITO, INSOMNIO, APATÍA, NEGA.CION DE LA llEALl

DAD, FATlGA, LLANTO, DESCOMPENSACIÓN O AGRAVACIÓN DE LAS EN -

FERMEDADES PREEXISTENTES (SOMATIZACIÓN), 

21, PERÍODO DEPRESIVO,- Es EL ESTADO DE TRISTEZA. DE -

DESINTERÉS. INHIBICIÓN PSICOMorn1z. INCAPACIDAD DE AMAR. QUE 

DA PASO AL TERCERO DE LOS PERÍODOS, 
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31. PERÍODO DE ADAPTACIÓN.- CUANDO UN SUJETO SE OA CUE! 

TA DE SU REALIDAD Y SE FIJA OBJETIVOS NUEVOS: VA RETIRANDO 

DEL OBJETO PERDIDO SUS CARGAS AFECTIVAS O SEA VA REALIZANDO -

UNA uMETABOLlZAClÓNu DEL ESTADO DEPRESIVO, 

lA DURACIÓN NORMAL DE DUELO VARÍA DESDE SEMANAS HASTA V! 

RIOS MESES, 

ÜEBIDO A ESA PÉRDIDA DEL OBJETO DE AFECTO AL CUAL EL SU

JETO SE ENCUENTRA VINCULADO (MUERTE O SEPARACIÓN), Y QUE AUN! 

DO A ESTO SE ENCUENTRA LA PERSPECTIVA DE RECHAZO Y DESAMPARO

POR PARTE DEL MEDIO AMBIENTE, EN LA MAYORÍA DE LOS CASOS SE -

PUEDE PROVOCAR A MANERA DE MECANISMO• DEFENSIVO OUE PASEN DÍAS 

Y HASTA AÑOS ENTRE LA PÉRDIDA REAL Y LA RESPUESTA DEPRESIVA.

SON CASOS EN LOS CUALES EL SUJETO NIEGA LA PÉRDIDA O EL EFEC

TO DE ÉSTA SOBRE SÍ MISMO Y POR TANTO HA EVITADO LA RESPUESTA 

EMOCIONAL, Es CUANDO SE PRESENTAN LAS "DEPRESIONES DE ANIVE~ 

. ~ARIO", CllANOO EN ALGÚN ACONTECIMIENTO QUE. REPRESENTA Et_ TRAº 

MA INICIAL. LA NEGATIVA DE LA PÉRDIDA SE TORNA EFICAZ y PRovy 

CA LA DEPRESIÓN, COMO EL DEPRIMIDO TRATA DE MANTENER SUS SE~ 

TIMIENTOS FUERA DE SU CONCIENCIA O DE IGNORAR SUS ORÍGENES -

CON EL EXTERIOR PROTEGIÉNDOSE DEL DOLOR PSICOLÓGICO, PROVOCA

UNA "DEPRESIÓN SIN DEPRESIÓN" O SFA UN AISLAMIENTO, UN ESTAOO

CLÍNICO DE AFECTOS SUBJETIVOS. ESTOS PACIENTES PRESENTAN CA

RACTERÍSTICAS OBSESIVAS. ESPERAN MUCHO DE SÍ MISMOS Y NO REC~ 
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NOCEN EN ELLOS DEPRESIÓN ALGUNA, PRESENTAN HIPOCONDRIASIS, SU 

AUTOESTIMA SE VE ELEVADA POR VIRTUDES ALTAMENTE APRECIADAS 

AUNQUE MUCHAS DE SUS MElAS NO SON REALMENTE ALCANZABLES, SE -

LAS PROPONEN; COMO ES EL CASO DE LA CLIMAT~RICA QUE AL PERDER 

SUS SUMINISTROS. SE ESFUERZA POR REALIZAR LABORES Y ESFUERZOS 

MÁS ALLÁ DE SUS POSIHll IOADES Y CAPACIDADES, SON MUY NUMERO

SOS TAMBltN LOS CASOS EN QUE LA CLIMATfRICA NIEGA LA PtRDIDA

DE SUS SATISFACTORES O LE BRINDA POCA IMPORTANCIA: PIERDE SU 

BELLEZA, SU APETITO SEXUAL. SU FIGURA, SU VITALIDAD Y LO NIE

GA, SE ESCONDE EN SUS MECANISMOS OEF~NSIVOS ODLIG~NDOSE A CA

LLAR, EL QUEHACER, LOS HIJOS, LAS ENFERMEDADES, EL TRABAJO.

EL CUIDADO DE OTROS, PROVOCAN LA NEGACIÓN Y OLVIDO DE SU PRO

PIA PfRDIOA, DE SU PROPIO CUIDADO Y CUANDO HABLA O LE HABLAN

DE sf MISMA O VE OIJE OTRAS A~N MANTIENEN LO QUE ELLA HACE - -

TIEMPO PERDIÓ O ESTÁ PERDIENDO. SUFRE Y SE DEPRIME IRREMEDIA

BLEMENTE, 

- EXISTEN TAHDl~N LAS LLAMADAS "DEPRESIONES SONRIENTES" 

O "DEPRESIONES DISIMIJLAOAS" CtJYO COMPONENTE AFECTIVO ANTE EL

MEDIO ESTÁ ESCONDIDO O NEGADO, EL SUJETO NO DA MUESTRAS DEL

SÍNDORME. LA APARIENCIA ANTE LA SOCIEDAD ES DE UNA ADAPTACIÓN 

POSITIVA Y UNA REALIDAD CONTRARIA A LO QUE SE ESTÁ VIVIENDO, 

REALMENTE ESTOS SUJETOS SE DEPRIMEN CUANDO HAY UNA INTERPRE

TACIÓN DE su ~ISlAMIENTO"V su NEGATIVA. Los SENTIMIENTOS DE 

PRIVACIÓN Y EMPODRECIMIENTO SE REFUERZAN VIENDO LA FELICIDAD 
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DE LOS DEMÁS. YA QUE EN LA INFANCIA EL SUJETO EXPERIMENTÓ EL 

DESAMPARO Y LA INADAPTACIÓN DEBIDO A LA PERDIDA DE SUMINIS 

TROS EXTERNOS.EN LA ADULTEZ ES CAPAZ OE RESPONDER ANTE ESA 

P~RDIDA CON UNA DEPRESIÓN. 
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n ET O DO~ O G 1 A.-

Et (tlMATERIO FEMEHINO ES UtlA ETAPA QlJE SUCEDE EN LA VJ

nA ne UNA MU.'E~ PROVOCANDO EH ELLA CAMBIOS B~SiCAMEf~T( FISIQ

l_ÓG 1 COS, 

PARA LA SOCJEnAO FEMENINA EN Mlx1co, EL CLIMATERIO ES A~ 

GO QUE APENAS SE ESTÁ EMPEZANDO A DESCUBRIR. LA MUJER LLEGA

A ESTA ETAPA. LA VIVE Y LA DEJA ATílÁS SIN SABER 1_0 QllE l_f t\A 

SUCEDIDO O LO QUE VIVIÓ: SIN SABER E•_ PORQll( DE AOUEL!_OS SÍNIQ 

MAS O DE LA AUSENCIA DE SU FERTILIDAD. (SI LOGRA ENTE1ARSE DE 

QUE YA NO ES FÉRTIL), Y COMO A TODAS AQUELl_AS COSAS QUE SE -

DESCONOCEN. ~L CLIMATERIO SE LE RODEA DE LEYENDAS Y TABÚES, -

AUNADO A RITOS DIVERSOS ENTPE OTRAS COSAS, PROVOCANDO DE EN -

TRE LA SOCIEDAD, SIMPLES ESPECULACIONES QUE HACEN DE UN EVEN

TO TAN NATU~AL ALGO TAN ESCONDIDO, TAN IGNORADO Y TAN PENOSO, 

AGRÉGENSE A ESTOS CAMBIOS ELEMENTALMENTE FISIOl_ÓGICOS, -

LA COMPARÍA -EN LA MAYORÍA DE LOS CASOS- DE CAMBIOS PSICOLÓG! 

COSQUE AFECTAN A LA PERSONALIDAD, LO CUAL PROVOCA UNA MAYOR

COMPLEJIDAD EN LA COMPRENSIÓN DE ESTE EVENTO, 

POR LO DICHO ANTERIORMENTE Y POR MUCHO MÁS. CON ESTA IN

VESTIGACIÓN SE PRETENDE COLABORAR EN ALGO CON EL ATAQUE EN 

CONTRA DE LA IGNORANCIA ACERCA DE LO QUE ES El CLIMATERIO FE-
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MENINO, Asf, TOMADAS COMO CARACTERÍSTICAS PROPIAS DEL MISMO, 

BASES PARA UNA TRANSICIÓN EN EL ASPECTO PSICOLÓGICO DETERMINA

DO POR EL MED10 EN E1_ CUA~ SE DESENVUELVE UNA MUJER. LA A~SIE

OAO Y LA DEPRESIÓN FUNGEN COMO VARIABLES CLAVE DEtllRO DE ESTE-

TRABAJO, 

l.- ;.SON l_A ANSlE.DAU Y LA DEPRESION CARACERlSTICAS PS1C01_0Gl 
CAS PHOPIAS DEI_ Prn IODO C1_ HIATERICO? 

11.- 1.EXISTEtl DlFEREllCIAS SIGNIFlCATIVAS EN E'_ COMPORTl\tllENTO

DE LOS tHVELES DE ANSIEDAD Y DEPRESlON, DEPENDIENDO DE LA 

ETAPA DEL CllMATERlO EN ~A QU( LA MU.'ER SE EflCUENTRE? 

!!.._LP __ o L~.-LL.h:: 

A), DE TRABAJO 

LA ANSIEDAD Y LA ÜEPRESIÓN SON CA~ACTERISITCAS PSICOLÓ

GICAS DENTRO DEL PERÍODO CLIMATÉRICO, 

- Ln• PUNTAJES DE ANSIEDAD Y DEPRESIÓN VARÍAN DEPENDIEN

DO DE LA ETAPA DEL CLIMATE>IO EN LA QUE SE ENCUENTRE LA 

MUJER, 

B), AL TERNAS 

- LA ANSIEDAD V LA DEPRESIÓN SI SON CARACTERÍSTICAS Ps1co-
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LÓGICAS DENTRO DEL PERIODO CLIMAT~RICO, 

SI HAY DIFERENCIAS ESTADfSTICAMENTE SIGNIFICATIVAS DE

PENDIENDO DE LA ETAPA DEL CLIMATERIO EN LA OUE EST~ LA 

MUJER, 

c l. Nu1_As 

lA ANSIEDAD V LA DEPRESIÓN NO SON CARACTE9fSTICAS PSI

COLÓGICAS DENTRO DEL PERÍODO CLIMATERICO, 

- No HAY Dl~ERENCIAS ESTADÍSTICAMENTE SIGNIFICATIVAS DE

PENDIENDO DE LA ETAPA DEL CLIMATERIO EN LA QUE EST~ LA 

MUJER, 

D), CONCEPTUALES 

- [L ESTADO PSICOLÓGICO DE UNA MUJER DEPENDE EN MUCHO DEL 

MEDIO EN EL CUAL LA MUJER SE DESENVUELVE, As!. EN LAS 

SOCIEDADES EN LAS CUALES LAS MUJERES ANCIANAS SON RESP5_ 

TADAS. LOS CAMBIO TRAUMÁTICOS SON MENORES QUE EN AQUE

LLAS DONDE LA ANCIANIDAD ES SINÓNIMO DE DEVALUACIÓN 

" DECADENCIA. IK•v Y VooRHIES 1987), 

- EL CONCEPTO POPULAR DE MENOPAUSIA COMO TODOS 1_05 ASPE!;_ 

TOS DEL FENÓMENO MENSTRUAL. SE BASA MÁS EN LOS HECHOS

DEL FOLKLORE QUE EN LOS HECHOS DE LA CIENCIA: [STA 

"EDAD DEL PELIGRO" SE CARACTERIZA POR CIERTOS SÍNTOMAS 

ORGÁNICOS QUE SE AGRAVAN POR EL VALOR SIMBÓLICO QUE Rl 

VISTEN <NovAK. 1977l~-
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tos CAMBIO SOMÁTICOS SE ACENTÚAN MÁS INTENSAMENTE EN-

AQUELLAS MUJERES PARA LAS CUALES EL CLIMATERIO ES S[M-

BOLO DE DECADENCIA V DEVALUACIÓN (DEUTCH, !97li'. 

V/\ R 1 A B L E S_,_: 

A.- IDENTIFICACIÓN DE LAS VARIABLES: 

VARIABLE INDEPENDIENTE: CLIMATERIO FEMENINO 

VARIABLES DEPENDIENTES: -ANSIEDAD 
-DEPRESIÓN 

B.- DEFINICIÓN CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES: 

- CLIMATERIO FEMENINO,- Es UNA ETAPA EN LA VIDA DE LA -

MUJER QUE SE MANIFIESTA COMO UN CONJUNTO DE SfNTOMAS -

PSICOSOMÁTICOS A PARTIR DEL MOMENTO EN QUE El FUNCIONA

MIENTO OVÁRICO COMIENZA A DESENCADENAR UNA SERIE DE -

IRP.EGULAR IOAOES EN EL SISTEMA HORMONAL. <CONFERENCIA -

KUNDHAROT-CUBRÍA.1982), 

- ANSIEDAD.- DEFINIDA COMO LA FORMA EN QUE SE SIENTE LA 

TENSJÓrl NO DOMIN/\D/\. /\UN/\DA fl IJN TEMOP fl SIJJ:PIR llN -

ESTADO TAUMÁTICO. 

- DEPRESIÓN,- Es UN TRASTORNO AFECTIVO QUE SURGE COMO -

RESULTADO DE LA NECESIDAD DE SUMINISTROS EXTERNOS CUYOS 

FACT,ORES OESENCAOENANTF.S Tl~NEN SUS RAÍCES EN LA INFAN.-
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CJA, 

C,- DEFINICIÓN ÜPERACIONAL DE VARIABLES: 

- CLIMATERIO FEMENINO,- PERIODO EN LA VIDA DE LA MUJE~

EL CUAL CIRCUNDA EL EVENTO MENOPÁUSICO, 

SE TOMÓ COMO MODELO PARA LA DIVISIÓN DE LAS ETAPAS DEL 

CLIMATERIO FEMENINO, LA APORTACIÓN DE LA DRA. J, PERL-

MUTTER QUE ES LA SIGUIENTE: 

- PREMENOPAUSJA,- lRA, ETAPA DEL CLIMATERIO QUE ES El -

PERIODO DE TIEMPO QUE ANTECEDE Y CON-

- MENOPAUSIA,-

DUCE A LA MENOPAUSIA 

2A, ETAPA DEL CLIMATERIO, ES EL CESE

MENSTRUAL O LLEGADA DEL ÚLTIMO SANGRB 

DO GENITAL, 

- POSTMENOPAUSJA,- 3A, ETAPA DEL CLIMATERIO QUE CONFORMA 

EL PERÍODO DEL TIEMPO QUE CONTINÚA - -

DESPU~S DE LA MENOPAUSIA, 

ÜE ACUERDO A QUE ANTES DEL EVENTO MENOPÁUSICO, COMIENZAN A sy 

CEDER PERÍODOS DE SANGRADO EN OCASIONES CON DURACIÓN DE MESES, 

ANTES DE DARSE EL CESE DEFINITIVO, EN ESTA 3A, ETAPA SE REGI! 

TRÓ SOLO A MUJERCS CUYO ÚLTIMO SANGRADO GC~lTAL llADfA ocunn:-
DO HACÍA MÁS DE UN AÑO (}2 MESES), 

ANSIEDAD,- ESTADO ANIMICD CUYOS PUNTAJES SE ODTIENEN

EN BASE A LAS ESCALAS IDARE A-ESTADO E IDARE A-RASGO, 
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- ÜEPRESIÓN,- [STADO AN(MICO CUYOS PUNTAJES SE OBTIENEN -

DE lA ESCALA EAMD-ZUNG, 

PARA lA INVESTIGACIÓN SE TRABAJÓ CON 80 SUJETOS QUE ~EUNlf 

RON LOS SIGUIENTES REQUISITOS: 

- SER DE SEXO FEMENINO 

- TENEq ENT~E qQ Y 55 AÑOS DE EDAD 

- SER PACIENTE DEL CENTRO MATERNO INFANTIL "GRAl. MAXIMJNO 

AVILA CAMACHO", 

- SER MEXICANA 

- No SER EST~RIL 

ESTAR CASADA O EN UNIÓN LIBRC Y VIVIR ACTUALMENTE CON SU 

PAREJA, 

- TENER COMO MÍNIMO UN HIJO Y.lYº 

SABER LEER Y ESCRIBIR COMO MÍNIMA ESCOLAqlDAD, 

1.LV E S T R E O. -

TIPO DE MUESTREO NO PROBABllÍSTICO INTENCIONAL, PUESTO QUE 

LAS SUJETOS FUERON ESCOGIDAS SOLAMENTE DE LA CONSULTA EXTERHA.

DEl TURNO VESPERTINO, EN EL PERIODO DE TIEMPO COMPRENDIDO ENTRE 

LAS q,oo y LAS 6:00 HRS. P.M •• DE LUNES A VIERNES y QUE CUMPLI~ 

RON CON LOS REQUISITOS SOLICITADOS PARA PERTENEC~R A ESTA MUES

TRA. 
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RESPECTO A LAS 3 ETAPAS Q\JE CONFORMAN EL CLIMATERIO FEMEN! 

MO, ES NECESARIO MENCIONAR O\JE SU DELIMITACIÓN EN CUANTO A LA -

MUESTRA ESTUDIADA SE REGISTRÓ DE ACUERDO AL SIGUIENTE LINEAMIE~ 

TO: 

PREMENOPAUSIA,- SE ESCOGIÓ A TODA SUJETO QUE TUVIERA SINTO

MATOLOG(A CLIMATÉRICA - OOCHORNOS. PARESTg_ 

SIAS, CALVICIE. VERTIGOS ETC., Y OUE ADE-

MÁS PRESENTARA IRREGULARIDADES RECIENTES -

EN SUS SANGRADOS GENITALES, 

MENOPAUS 1 A. - fuERON SEPARADAS AQUELLAS QUIENES TENÍAN -

ENTRE 10 Y 12 MESES DE NO HABER PRESENTADO 

SANGRADOS GENITALES DE NINGdN TIPO. 

PosTMENOPAUSIA,- SE SELECCIONÓ A QUIENES TENÍAN MÁS DE UN -

Ano OE NO HABER PRESENTADO NINGtiN SANGRADO 

GENITAL. 

SE INTENTÓ LA MAYOR EXACTITUD RESPECTO A LAS FECHAS REPORT8 

DAS, YA OUE MUCHAS MUJERES ANOTAN EN UN CALENDARIO EL CONTROL -

DE SUCESOS EN SU ORGANISMO Y OTRAS MUCHAS NÓ, SOBRE TODO PARA

LA DIVISIÓN ANTERIOR SE ESCOGIÓ A LA GENTE MÁS PRECISA EN SUS -

RESPUESTAS. ÜEBIDO A ESTO ES POR LO OUE LA MUESTRA SE ENCUEN -

TRA UN TANTO DESPROPORCIONADA RESPECTO A SUS PORCENTAJES, AUNADO 

A QUE POR SER UNA MATERNIDAD FUE DIFICIL ENCONTRAR PosTMENOPÁUSl 



l!J'O Dé ESTUDIO.-

SE REALIZÓ UN ESTUDIO DEL TIPO EX-POST-FACTO. LA RAZÓN DE 

~STE RADICA EN QUE lA MUESTRA ESTUDIADA ESTABA SUFIRENDO YA, 

LOS CAMBIOS CLIMAT~RICOS EN CUALQUIERA DE LAS ETAPAS DE ESTE P~ 

RÍODO, 

D 1 SE Ñ 0.-

Es UN ESTUDIO DE MÁS DE 2 MUESTRAS INDEPENDIENTES. ESTO.

PORQUE SE ESTUDIARON A LAS SUJETOS REPAqTIOAS EN LAS 3 ETAPAS -

DEL CLIMATERIO - PREMENOPÁUSICAS. MENOPÁUSICAS. PosrHENOPÁus1 -

CAS - DE MANERA SEPARADA, DE ACUERDO A LA ANSIEDAD Y LA ÜEPRE

SIÓN, 

LUGAR DE APL!CAC!ON.-

CONSULTORIO UBICADO DENTRO DEL ÁREA DE CONSULTA EXTERNA DE 

GINECo-OssTETRICIA DEL CENTRO MATERNO INFANTIL "GRAL. MAXIMINO

AVILA CAMACHO". 

SE UTILIZARON 3 INSTRUMENTOS PARA REUNIR LA INFORMACIÓN tt~ 

CESARIA: 
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A.- FORAl\TO PARA ENTREVISTA. 

(ONSTA DE UNA ENTREVISTA DIRIGIDA IMPRESA QUE TUVO POR OB

JETO RECABAR A MANERA DE FICHA DE IDENTIFICACIÓN LOS DATOS PER

SONALES DE LA SUJETO CON EL FIN DE CONOCERLA Y DE ACUERDO A ES

TA INFORMACIÓri. INTEGRARLA o rrn. DENTRO DE LA MUESTRA A INVESTl 

GAR, 

los RESULTADOS DE ESTE SONDEO. FUERON VACIADOS EN EL FORMATO 

QUE SE LLENÓ EN EL MISMO MOMENTO DE SU OBTENCIÓN, 

Esros SON LOS DATOS QUE SE SOLICITARON y SF llTll.12ARON CO

MO VARIABLES DE APOYO EN ESTE TRABAJO: (VER AP~NDICE }) 

EDAD REFERENTE A LA EDAD CRON9LÓGICA DE LA SUJETO, 

PERÍODO (LIMAT~RICO • ETAPA DEL CLIMATERIO EN LA QUE SE ENCUE! 

TRA LA SllJETO RESPECTO A SU MENOPAUSIA, 

1.PREMEtlOPÁUSIA 2.11ENOPAUSIA 3.PoSTMENQ 

PAUS IA, 

ESTADO CIVIL Se REFIERE A SI LA PERSONA SE ENCUENTRA })[ASA

DA o 21EN UNIÓN LIBRE, 

ESCOLARIDAD Es EL NIVEL DE ESTUDIOS QUE HAYA ALCANZADO UNA PE! 

SONA, 

ESTADO LABORAL • SABER SI LA SUJETO LABORA O NO LABORA ACTUAL -

MENTE, 

EDAD DE LA MENARCA • EDAD EN LA QUE TUVO SU PRIMERA MENSTRUACIÓN 

INFORMACIÓN ALGUNA SOBRE LA MENSTRUACIÓN • SI ALGUEN LE INFORMÓ 
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PREVIAMENTE, POSTERIO~MENTE A SU ME~ARCA, 

NÚMERO DE EMBARAZOS= SE REFIERE AL NÚMERO DE VECES OUE SE HA 

EMBARAZADO LA SUJETO NO IMPORTANDO SI SE 

HAYA PERDIDO O NO EL PRODUCTO, 

NúMERo DE H1Jos DESEADOS= Es EL n~MERO DE EMBAR•zos QUE FuE•ON 

DESEADOS (AUN OUE SE HAYAN MUERTO O NO -

SE HAYAN LOGRADO), 

CONOCIMIENTO DEL CLIMATERIO= SABER QUE EXISTE. SABER au~ ES. 

ÜÓNDE SE INFORMÓ SOBRE El CLIMATERIO = ÜUl~N Y DÓNDE LE INFOR

MARON. 

CAMBIOS OUE HA SUFRIDO EN ESTA ~POCA= SINlOMATOLOGfA DEL CLI

MATERIO CAMBIOS FÍSICOS O ENFERMEDADES -

AJENAS, 

APETITO SEXUAL= 

SATISFACCIÓN SEXUAL 

HA INCREMENTADO O HA DISMINUÍDO, 

EXISTEN O NO RELACIONES SATISFACTORIAS, 

COMUNICACIÓN SOBRE EL CLIMATERIO VER SI LA HAY CON LA PAREJA, 

PAREJA ENTERADO DEL CLIMATERIO= SABE O NO SABE QUE EXISTE, 

PLANEA LA (LIMAT~RICA SU FUTURO= A PARTIR DE ESTA NUEVA ETAPA 

PIENSA EN E~LA O YA NO. 

B.- INVENTARIO DE ANSIEDAD RASGO-ESTADO< IDAREl. 

Es UN PROTOCOLO DE AUTOEVALUACIÓN QUE TIENE POH OBJETO M~ 

DIR LA ANSIEDAD EN 2 FACETAS DIFERENTES ANSIEDAD-RASGO Y ANSI~ 

DAD-ESTADO, 

DI 



Su PRESENTACIÓN ES UNA HOJA TAMAAO CARTA QUE CONTIENE EN

SU CARA ANTERIOR 20 ASEVERACIONES QUE EVALÚAN A-E V EN SU CARA 

POSTERIOR OTRAS 20 QUE EVALÚAN A-R. ESTAS 40 ASEVERACIONES SE

VALORAN POR MEDIO DE 2 GRUPOS DIFERENTES DE OPCIÓN MÚLTIPLE, -

No HAY LÍMITE DE TIEMPO. 

EL CONCEPTO A-E SE DETERMINA POR LA CANTIDAD DE ANSIEDAD

QUE CL SUJETO PRESENTE DE MANERA CIRCUNSTANCIAL (TRANSITORIA -

MENTE) EN EL MOMENTO DE LA APLICACIÓN: LA A-R POR OTRO LADO. -

DETERMINA LAS CARACTERÍSTICAS INDIVIDUALES DE CADA SUJETO Y SU

POTENCIALIDAD DE REACCIÓN ANTE LA AHSIEDAD, (VER APÉNDICE 2): 

C.- ESCA~A PARA LA AUTC»IEDICION DE ~A DEPRESION <E.11110-ZuNGl. 

CONSTA DE UN FORMATO QUE PRESENTA 20 AFIRMACIONES QUE SE RE! 

PONDEN CON OPCIÓN MÚLTIPLE, SIN LÍMITE DE TIEMPO: TIENE CO

MO F 1 N EL CONOCER CUÁL ES EL GRADO DE DE PRES 1 ÓN QUE UN SllJf 

TO PUEDA TENER, 

Su AUTOAPLICACIÓN NO TIENE LÍMITE DE TIEMPO, PARA SU CALI

FICACIÓN, SE UTILIZA UNA CUBIERTA TRANSPARENTE Y SE CALIFI

CA CADA DECLARACIÓN: LA TOTALIDAD DE ESTA CALIFICACIÓN BÁSl 

CA SE CONVIERTE A UN fNDICE BASADO EN 100 EL CUAL SE TRADU

CE DE LA SIGUIENTE MANERA: El PUNTAJE BAJO SEAALA BAJA DE

PQESIÓN O NINGUNA; UN ALTO ÍNDICE SEÑALA DEPRESIÓN DE SIGNJ_ 

FICACIÓN CLÍNICA, (VER APÉNDICE 3), 
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LA OBTENCIÓN DE LOS DATOS SE REALIZÓ DE LA SIGUIENTE MAN[ 

RA: 

ENTRE 4:00 HRS,V 6:00 HRS. P.M. DE LUNES A VIERNES DURAN

TE LA CONSULTA EXTERNA DEL [ENTRO MATERNO INFANTIL "GRAL, MAX! 

MINO AVJLA CAMACHQn, SE RECIBIEROtt A LAS PACIENTES OESTINADAS

A UNA CONSULTA PSICOLÓGICA DEBIDO A SU EDAD CLIMATÉRICA, 

SE PROCEDIÓ A ENTREVISTAR A CADA SUJETO DE MANERA INDIVI

DUAL, ANOTANDO EN UN FORMATO PARA ENTREVISTA LOS DATOS OBTENI

DOS V TOMANDO EN CUENTA LOS REQUISITOS NECESARIOS PARA SU INT[ 

GRACIÓN O SU RECHAZO COMO PARTE DE LA MUESTRA, DE ESTA INVEST! 

GACIÓN, 

A QUIENES REUNIERON LOS REQUISITOS SE LES APLICÓ SEGUIDO 

DE LA ENTREVISTA EL INVENTARIO DE AUTOEVALUACIÓN IOARE R-E. E 

INMEDIATAMENTE DESPUÉS EL FORMATO DEL EAMD-ZuNG, AL TÉRMINO

DE SUS PRUEBAS SE DIÓ A LA PACIENTE UNA BREVE EXPLICACIÓN ACER 

CA DE LOS PROCESOS FISIOLÓGICOS V PSICOLÓGICOS QUE SUCEDEN EN

EL PERÍODO CLIMATÉRICO; AGRADECIENDO COMO ÚLTIMO PASO SU COLA

RORAC IÓN, 

EL TIEMPO UTILIZADO DURANTE ~AS SESIONES, VARIÓ MUCHO DE

BIDO A LA DIFERENCIA DE ESCOLARIDAD DE LAS PACIENTES,(VELOCIDAD 

DE LECTURA V COMPRENSIÓN), ASÍ COMO A LOS DIFERENTES TIPOS DE

INFORMACIÓN V RAPPORT QUE SE PROPORCIONARON. 
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R E S U !_ T A D O S.-

tL ANÁLISIS ESTADÍSTICO DE LOS DATOS OBTENIDOS, SE LLEVÓ

A CABO POR MEDIO DEL PAOU[TE ESTADÍSTICO APLICADO A LAS CIEN -

CIAS SOCIALES (S P S Sl, 

[N PRIMER LUGAR SE REALIZÓ UN ANÁLISIS DESCRIPTIVO DE LAS 

VAllABLES CONTENIDAS EN EC FORMATO DE ENTREVISTA, ENCONTRÁNOO-

SE LOS SlGlllEtni:s RESUtTAOOS: 

E D A D.-

TABLA l. EDADES. FRECUENCIAS y PORCENTAJES DE LAS SUJETOS PART! 

CIPANTES, 

EDAD 4n .¡1 ·12 .¡3 44 45 '1(.) 47 48 49 so 11 12 

'" 1-'4 
55 T 

- - ~-~-

FHEC. 8 o 4 80 

:t 3.1' ' 3,1$ 1.5 10 fl,15 U.7'J A. 1~ 6.<'~ 10 1 • ~) l.S l.?' o¡ 5 J.l!i \00 

FUERON ENTREVISTADAS 80 MUJERES ENTRE LAS EDADES DE 40 Y 55 

Anos CUMPLIDOS, LA FRECUENCIA M~S ALTA fUE DE 9 SUJETOS CON-

LA EDAD DE 46 Aílos 111.25%) ~.FRECUENCIA MÁS BAJA LA OBTUVO

LA EDAD DE 52 Al1os CON UNA SU,1[10, (1.25%), tlo SE REPOHTÓ Nlt! 

-G~H CASO CON 53 A~os. ~A MEDIA PGDLAC!O~l~L FU~ nF i = l¡6,86 y 

'-A DESVIACIÓN ESTIÍNDA9 6 = 3,84 



12 

1 1 

9 

8 

~ 
~ 
~ 
~ u 
~ o 
~ 

40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 so 51 52 53 54 55 
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ESTADO CIVIi..-

TABLA 2. F~ECUENCIA v PoRCENTAJEs DEL EsTADo C1v1L DE LAS Su
JETos. 

l~STAflO CJ \.' 11. FHEC. '( 

C: A 5 A [J i\ S 42 52. 5: 
-·------------ -

UNION LJHUE 38 4 7. l'f 

80 100 

~AS MUJERES CASADAS DE t.A MUESíRA ESTUDIADA, OBTUVIERON EL 

PORCENTAJE MAS ALTO (52.5%), MIENTRAS QUE LAS QUE VIV(AN EN 

UNIÓN LIBRE FUERON MENOS (47,5%), 

ES C O l AR 1 DA ~.~ 

TABLA 3, lA ESCOLARIDAD ENCONTRADA Y DIVIDIDA EN 7 CATEGORIAS, 

1 ESCOLi\fllfli\1> l'H EC. :r. 
-

ALfAUETTZ1\CION 7,5 

l'H l HAH t 11. 38 47.5 

SECIJNUAfllA 1 2 15 

01·1cro 1 3 16. 3 
~-

l!ACHlJ.L~;HATO 

CARR ~:n A COHTA 8.8 

80 100 
~-

135 



LA MUESTRA ESTUDIADA PRESENTÓ LA MAYOR FRECUENCIA PARA -

QUIENES TUVIERON ESCOLARIDAD PRIMARIA (q7,5ZI DONDE 20 P[RSO -

NAS LA HABÍAN TERMINADO Y 18 NO, LA EDUCACIÓN SECUNDARIA LA 

CUBRIÓ El 15% DE LA MISMA Y El BACHILLERATO El 5%, GANANDO El 

MAS BAJO PORCENTAJE DE ESCOLARIDAD, Qu!ENES SOlAMEtlTE TIENEN

ALFABETIZACIÓN ALCANZARON El 7,5%, LAS QUE ESTUDIARON UNA CA -

RRERA CORTA Et 8,8% Y QiJlf~[S SABÍAN IJN OFICIO FI. JG,3% 

LA INFORMACIÓN OBTENIDA EN ESTE APARTADO, FIJ( REALMENTE-

AMPLIA Y DETALLADA, POR LO OVE PARECIÓ CONVENIENTE -A MANEqA

DE DATO EXTRA - INCLUIR UN POCO M'S DE ESTA INFORMACIÓN, DE 

ACUERDO AL TIPO DE TRABAJO REALIZADO Y EL TIEMPO QUE LLEVABAN 

LABORANDO FUERA DE SU CASA. 

TIPO DE TRABAJO: 

ESTE APARTADO SE DIVIDIÓ EN 5 GRUPOS DE OCUPACIONES: 

1), COMERCIANTES - ENCONTRAMOS A PERSONAS QUE TIENEN UN -

NEGOCIO PROPIO Y SE DIVIDEN EN 2 CATEGOR(AS: Al (OMER -

CIANTES·AMBULANTES - SE.ENCUENTRAN AQUÍ QUIENES LABORAN -

EN LOS TJ,.'U:GU!~ y n: LO: ncncAno::; ":orrnc RUCD,.i.J" vc:.:tniEH 

DO SU MERCANCÍA, B), (OMERCIMlTE FIJAS - SON LAS QUE Tl,i;_ 

NEN UN ESTABLECIMIENTO PROPIO YA SEA ANEXO A SU CASA O 

BIEN EN ALGUN OTRO LUGAR CON UNA UBICACIÓN rJJA, EsTA C! 

TEGORÍA OBTUVO LA SEGUNDA MAYOR FRECUENCIA, 
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2), EMPLEADAS - CONFORMAN ESTE GRUPO AQUELLAS PERSONAS -

OUE SE ENCONTRABAN TRABAJANDO PARA ALGUNA EMPRESA O ALGÚN 

PARTICULAR, SE ENTREVISTA A COCINERAS, CONSERJES, EMPLE! 

DAS DE ALMACÉN, DEMOSíRADORAS DE PRODUCTOS, ENFERMERAS, -

AUXILIARES DE LABORATORIO. MESERALOFICINISTAS, RECOLEC -

TORAS DE BASURA. Y TORTILLERAS, 

31, ÜBRERAS - SON LAS PERSONAS QUE DESEHPEílABAN SUS LABO

RES DENTRO DE FÁBRICAS O TALLERES COMO TRABAJADORAS, SE -

INCLUYÓ TAMBl~N UNA AYIJDANTE DE ALBARIL QlJE TRABAJABA EN

UNA EMPRESA CONSTRUCTORA, HACIENDO EL TRABAJO DE LO QUE -

PODÍA LLAMARSE UN "CHAlAN", 

41. S1Rv1rnTAs v DoMÉsr1cAs - 1:N ESTE GRUPO sE 1rKL11vrnoN 

TODAS AQUELLAS PERSONAS CUYA OCUPACIÓN ESTABA DESTINADA A 

LA REALIZACIÓN DE LABORES DOMÉSTICAS TANTO EN CASAS PARTl 

CULARES, EMPRESAS, INSTITUCIONES, ETC, 

ENCONTRAMOS AQUÍ AFANADORAS, SIRVIENTAS DE PIÉ (LAS CUA -

LES OBTUVIERON LA MÁS ALTA FRECUENCIA DE TODA LA PDBLA -

CIÓN TQABAJADORA) Y LAVANDERAS, 

5), .h.MflS DE (AS/\. - SON LAS MU.JEPES íJUE NI'} r:;A1 FN A TRARA

JAR A LA CALLE V DEDICAN SU TIEMPO ENTERO A SUS LABORES -

DOMÉSTICAS EN EL HOGAR, AL CUIDADO V ATENCIÓN DE LOS Hl-

JOS, EL ESPOSO V FAMILIARES QUE CONVIVEN CON LA FAMILIA, 

~LLAS NO RECIBEN NINGÚN SUELDO POR SUS LABORES, PERO ESTO 



ES SOLO UN SUPUESTO. YA QUE UNA GRAN MAYORÍA, EN SUS ~?A

TOS L1B~ES", LABORA MANUALIDADES COMO PEl_IJCHES, JUGUETE -

RÍA. ROPA, TEJIDOS.PORCELANA, MACRAM~. ETC: O BIEN COM 

PRAN PRODUCTOS DE BE•-•-EZA, ,IOYERÍA OE FANTASÍA, ETC, Y 

LOS VENDEN ENTRE SUS AMISTADES SIN SALIR DE SU CASA, ~N 

COMBINACIÓN CON OTRAS QUE SE DEDICAN A CONSEGUIR CLIENTE

LA A LAS PRIMERAS, LAS AMAS OE CA~A ORTIJVfERON MÁS AtTO

PORCENTAJE QUE LA CLASE TRABAJADORA, 
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"ENARCA.-

TABLA q, EDADES FRECUENCIAS Y PORCENTAJES RESPECTO A LA 

PRIMERA MENSTRUACIÓN, 

¡-----1------T----¡ 
1 t DAD 1 FREC, 1 % 1 
T------r------r----1 
1 10 : 1 1 1. 3 1 
l------+-----+------1 
1 ll 1 5 1 5. 3 1 L. -- - - __ _L ______ J _____ .J 
1 12 1 22 i27.5 ¡ 
L------1------_L _____ .J 
1 13 1 18 122. 5 1 
l-------l------+-------1 
1 14 1 17 121.3 1 
1------+ -------1-------1 
1 15 1 9 111.3 1 
1------+-----+-----l 
1 16 1 4 1 5.0 1 ¡-----T·------¡-----1 
1 17 1 2 1 2. 5 1 
r-----~------~-----~ 
1 18 1 2 1 z. 5 1 
1- - -----1------- , ______ , 

EL INTERVALO DEL REGISTRO DE LA MENARCA DE CADA PACIENTE, 

~SCILÓ ENTRE LOS 10 Y LOS 18 AÑOS DE EDAD, SIENDO LAS 3 MÁS Ah 

TAS fRCCUENCIA~: LOS 12 AÑOS. CON 27.5% (22 SUJETOS): 13 Afios

CON 22,5% (18 SUJETOS) Y 14 AÑOS CON 21.3% (}7 SUJETOS), LA M~ 
DIA DE LA MUESTRA FUE 13.38 V LA DESVIACIÓN ESTÁNDAR 6• 1.63 
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IllFOl!rJICION R~SP~CTO A lA ~~HSTRUACION.-

fABlA 5,- INFORMACIÓN qECIUIDA ACERCA DE LA MENSIRUACIÓN PRE-

VIAMENTE, POSTE~IORMENTE A SU MENARCA, O NlJNCA EN -

FRECUENCIAS Y POqCENTAJES, 

1

--------------------T--------¡-
l NFoqMADt, : 1 FnEc. 1 1. 1 , ______________________ , --------1------1 

JPREVIAMF.rlTC A SU ¡ 15 : 18,7 1 
1 MCtlAílCA I 1 1 
, __ ---------- - -------+·-------J-----l 
1 PosTER 1 onMENTE A 1 20 1 25 1 
: SIJ MENAqCA ! : ¡ 
¡-~c;,~;-;c~--~~~~;::---T-¡¡5---T5r,~3--¡ 

1 HADA. 1 1 / 
!----------- ------- -----1-------+- ------~ 

'-- ----- - -- - -------~-:-'--~~--- _¡_ ~~~~ _ _¡ 

CONFORME A tA TABLA ANTERIOR. LA MUESTRA ENTREVISTADA FIJE 

DIVIDIDA EN 3 CATEGO~ÍAS: 

A), PnEVIA"!f=-N_IT A SU MtNA'?CA RECIBIÓ INFORMACIÓN SOURF. tA MEN.§. 

TRllACIÓN, EN ESTE lt•CJSO E•_ 18.7% O SEA 15 MUJERES SOi.A -

MENTE flABiAN SIDO INFO.qMADAS DE ÉSTA. 

n>. PosTERJ_QRl-!~_ti!!. A ~11 MEN/\P.CJ\ ruc rr~FOílMAúA suuHE to auE -

ES LA MENSTRUACIÓN, EN ESTE APAHADO Et 25% ~STO ES, 20 

PERSONAS DE LA MUESTRA TAMBl~N FUERON INFORMADAS PERO CON 

ESTA MODALIDAD, 
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c), NUNCA FUERON INFORMADAS SOBHE LO OUE ES LA MENSTRUACIÓN 

ES EL NOMBRE DE ESTE INCISO DONDE 45 MUJERES QUE REPRE -

SENTARON EL MAYOR PORCENTAJE DE LAS ENTREVISTAUA5156,3%) 

NO TENÍAN NINGUNA INFORMACION RESPECTO A ESTE SUCESO EN

SU ORGANISMO. HASTA EL MOMENTO DE PRESENTARSE ANTE LA -

APLICACIÓN DEL PRESENTE, 

-r 
~--
\ 
\ 

\ 

~·· 
/ 70 (3/r.O") 

_,// 

e; A Ar 1 C A J • ~ R ' p r ' i. ' n l " e i ó n de 1 :. i n f o r • a e i 6 n r ' e i b i d " 
r ' s p e c. l o a 1 ¡ H r n \ l r u a c. i ó n 

C. R A f 1 CA 1, • - R i: pre~' n t ,1" i O n ti t 'l u i en e , i n ro r • .1 r o n 
d e 1 a • e n \ l r u~ e i ii n .l 1 .i \ ~ u j ' t o ~ . 
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ÜENTRO DE ESTA INFORMACIÓN SE RECOGIÓ ADEMÁS UN DATO IN

TERESANTE RESPECTO A Q\Uf:J! _11JF0RM0 A LA PAC !ENTE EN CUANTO A 

su MENSTRUACIÓN: tSTO. PARA El 43,?Z PACIENTES QUE si PREVIA

ª POSTERIORMENTE. TENÍAN ALGUNA, 

TABLA 6.- PoR au1€N FuE INFORMADA LA SUJETO sonRE FRECUENCIAS 

Y PORCErH AJES, 

INFORMADA Pon : FR % l 
MADRE o l\L GUN FAMILIAR 7 20 

-
i: s c U E l A 10 28.5 

---·-------·--------
Ü T R o s 18 51.5 

--
T = 35 100 

(OMO SE VE EN LA TABLA 5 LA MÍNIMA FRECUENCIA LA REGIS -

TRÓ El GRUPO INFORMADO POR LA MADRE O LA FAMILIA (2Q'.l;); LAS -

PERSONAS INFORMADAS EN LA ESCUELA FUERON 28.5% ()0 SUJETOS) -

Y LA MAYOR FRECUENCIA SE ENCONTRÓ EN AQUELLAS MUJERES OUE FUf 

RON INFORMADAS POR ESCRITOS, AMIGAS, MEDIOS MASIVOS, O POR SU 

:téDJCO ctl ,\LGutJf. oct.~IÓU FtH:P.OM 18 SUJETOS o SEf\ EL 51.5h. 

NÚMERO DE EMBARAZOS,-

TADLA 7,- FRECUENCIA Y PORCENTAJE RESPECTO Al NÚMERO DE 

EMBARAZOS, 



Aauf SE OBSERVA EL NÚMERO DE EMBARAZOS QUE CADA PACIENTE

HADÍA REGISTRADO, AUNQUE TODAS COMO REQUISITO TENÍAN COMO M! 

NIMO UN HIJO VIVO, MUCHAS HABfAN ESTADO EMBARAZADAS MÁS VECES 

DE LOS HIJOS QUE LES SODREVIVIAN. 

EN LA TABLA 7 SE REGISTRÓ EL NÚMERO DE EMBARAZOS DE UNA -

MANERA ~ESGLOSADA: ASf, FUERON 14 PACIENTES ES DECIR EL 17.5% 
DE LA MUESTRA QUIENES ARAOJAROtt LA MAYOR FRECUENCIA CON UN Mi 

NIMO DE 5 EMBARAZOS. EL 1.3% DE LA MUESTRA ESTUVO REPRESENTA

DA POR UNA SUJETO QUE REPORTÓ 11 EMBARAZOS, 

PARA ANALIZAR ESTE PUNTO. SE ELABORARON 4 INTERVALOS DE 3 

.ELEMENTOS CADA UNO. CON EL OBJETO DE llACER MÁS CLMO Y FACIL

EL ANÁLISIS: HUBO MUCHAS MADRES QUE HABÍAN TENIDO UN ALTO NÚ

MERO DE EMBARAZOS DE LOS CUALES SOLO HABÍAN SOBREVIVIDO UNO O 

2 H 1 JOS, 

TABLA 8.- FRECUENCIA y PORCENTAJE RESPECTO AL NÚMERO DE-

EMBARAZOS. PO~ INTERVALOS. 
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[EMBARAZOS ----j--=i===:1 
1 J NTERVALOS 1 fREC, % 1 
f-----------t 1 
1 ÜE 1 A 3 1 19 23 .75 1 

t- 1 
1 4 A 6 1 3li IJ2, 5 1 
1 -1 ! 
1 7 A 9 1 21 1 26, 25 1 
l---------l---1---1 
) 10 Ó MÁS 1 6 1 7, 50 1 

-----1----+------I 
______ _:__l __ ~_J~~ 

(OMO SE VE EN ESTA TAHLA POR INTERVALOS, LA MAYOR FRE-

CUENCIA SE OBSERVA EN EL lttltRVALO OC q A 6 FMDARAZOS OUE LO 

OCUPAN EL 42,5% DE LA MUESTRA (34 SUJETOS), 

NUMERO DE HIJOS OESEADOS.-

TABLA 9.- FRECUENCIAS Y PORCENTAJES RESPECTO AL NÚMERO 

DE HIJOS DESEADO. 

jHIJOS DESEADOS RESPECTO AL NÚMERO 1 

1 
DE EMBARAZOS, .,

1 
t ¡i~____1____¡ 
l JGUAL NÚMERO DE H ¡ I 1 1 
¡Jos DESEADOS OUE ~: qg j61.25 l 
i_EMUARAZOS ---j------ I _ ____, 
) MENOR NÚMERO D!' H 11 1 i 
) JOS DESEADOS üUE ::-¡ 31 138.75 j 
) DE EMBARAZOS 1 ) 1 
1 = 80 1 100 
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DENTRO ne LA ENTREVISTA REALIZADA A LAS PACIENTES SE LES 

PREGUNTÓ SI HABÍAN SIDO DESEADOS TOD0S sus HIJOS. Los RESUL-

TADOS OBTENIDOS REVELAN QUE UN BUEN PORCENTAJE DE LA MUESTRA-

ESTUDIADA NO DESEABA TODOS LOS HIJOS QUE TUVO, ESTOS DESEOS -

SE F.XTENDIERON A LOS EMBARAZOS QUE POR DIVERSOS MOTIVOS FUE-

RON ININTERRUMPIDOS, (ABE AGREGAR 1\ÚU ASÍ. QUE '-A MAYOR FRE

CUENCIA LA REGISTRARON LAS MADRES QUE SÍ DESEARON TODOS LOS -

HIJOS OUE TUVIERON. AsL ESTOS ÚLTIMOS CONFIRMAROn EL 51.251 

DEL TOTAL DE LA MUESTRA, 

INFORl\AC!ON ACERCA DEL CLllVITERIO.-

TABLA 10.- NúMERO y PORCENTAJE DE SUJETOS QUE SABÍAN LO QUE -

SIGNIFICA CLIMATERIO vio MENOPAUSIA. 

: SABE LO QUE SIGNIFICA FREC. % 1 
--=-----i 

1 CLIMATERIO q 5 1 

\ MENOPAUS l A % ¡ 57. 5 
1 
1 

1 AMBOS HRM 1 NOS 2 ,u¡ 
\No TIENE CONOCIMIENTO 28 1 3.5 1 

1 1 

T' 80 ~ L - ·- --·· -- ----~ 
1 100 J 

PoR OTRO LADO. SE REGISTRARON SOLAMENTE A AQUELLAS MUJE

RES QUE ESTABAN ENTERADAS DE QUE ALGUNA VEZ EN SU VIDA, SU Cl 
CLO MENSTRUAL IBA A CESAR, SE DIVIDIÓ Etl TRES INCISOS: 



SABE QUE SIGNIFICA: 

- CLIMATERIO - ÜNICAMENTE EL 51 O SEA q SUJETOS RESPONDIE 

ROH DE MANERA CIERTA PERO DllDOSA ENTE EL l(RMltlO, 

- MENOPAUSIA - Q6 ENTREVISTADAS RrSPONDIEílON APROXIMADA -

MENTE LO MISMO "ctJANDO SE VA LA REGLA", ALGUNAS CtERT~ 

MENTE INSEGURAS: CONFORMARON EL 57,5% DE LA TOTALIDAD, 

- AMBOS TERMINO& SOLO 2 PCRSONAS ACERTAf!Orl EN COtlOCER -

AMBOS TERMINO& Y SU DIFERENCIA LO CUAL REGISTRÓ EL 2.5% 
DE LA MUESTRA ESTUUIADA, 

No TIENE CONOCIMIENTO - EL 35% DE LAS SUJETOS NO TENÍAN 

NINGUNA INFORMACIÓN ACERCA DE LA MENOPAUSIA O DEL CLIM! 

TERIO. rn DE QUE EXISTÍA Url CESE MENSTRUAL NORMAL, 

QUIEN LE INFORMO,-

JAULA l],- (OMO SE INFORMARON LAS SUJETOS ACERCA DE LA -

PREGUNTA DEL APARTADO ANTERIOR, 

,---, 1 INFORMAD,A-'--'P-'O'-'R-'-'-: -----+-1 FREC. ¡ __ %_¡ 
1 MEDICO 1 8 1 10.0 1 ! EL•-~ ~e -INíOR;iÓ :---9---¡--JJ.~ 
1 A1_GUNA CL!MAÜRICA 1 37 1 L¡G,3 1 
~IE LE HA INFORMADO 25 _[32.5 J 

1 ToTAL eo 1 100 1 

BAS,NDOSE EN LOS DATOS ANTERIORES SE OBTUVO LA SIGUIENTE 

INFORMACIÓN RESPECTO A QUIEN ENTERÓ A LA SUJETO SOBRE EL CESE 

MENSTRUAL, SE ELABORARDri l¡ CATEGORÍAS PARA FACl'-ITAR LA IN--



60 

so 

40 

~ 

~~ 
>'.! z 30 tl 
o: -~// " : /%, n, 

20 

~)~ 
10 -

~~'. ·w,,m fT/77; ~ o 
A e D 

GRArtCA 5.- lnfor•Jo.lJ !.ubrr Jo qut' ~iqnifica; A- (\1•Atfrio 

B .. Mtnop.iu'.>ia C· ll•lio~ lt•·•ina~ 0- llr¡ '.".i.1b~ 

50 

45 

1 
40 

35 

~ ~o 

~ ~ 

tl 25 , 

~// ¡~/'/,, ~ 20 %'/, / /;/;.~/,-n, 

1 15 

~ 10 0~ ~~ //% 
~//~ 

/ 

E F e }{ 

GR A f 1 ( A b • - l n í 11 r 11 .1 d .t d ~ I o .i n t t r i o r p ., r [ .. 1'1 I ,J ¡ e 
0 

r - f l l .1 • ¡ , • • 
G .. O l r a C 1 i •até r i e a H. P(" di e. 



FORMACIÓN OílTEfllDA: Asf. LA MAYOR FRECUENCIA LA PRtSENTARON 

LAS INFORMADAS POR OTRAS CLIMAT~RICAS, REPORTANDO UN q5,3z DE 

LA TOTALIDAD Y LA MUIOR FRECUENCIA l_A REPRESEllTARON QUIENES -

SE INFORMARON POR MEDIO DEL M~DICO O DE ALGUNA CONFERENCIA o

(NSTITUCIÓN. 

llA NOTADO ú\118 IOS EH SU ORGAN 1 SI\(),' 

fAíllA 12.- [STADO SINTOMÁTICO DE LAS SUJETOS, 

l NOTA CAMBIOS rn SU ORGANISMO --¡¡=;EcT%1 
jf'oR SINlOMATOLOGJA AISLADA iSUj62,-;-¡ 
~ ASPECTO F i~~--------¡--9-llLll 

1 CAUSADAS POR ALGUNA ENFERMEDAD 1 11 i 5.0: 
iNo HA NOTADO CAMBIOS 1 17 ¡zi:-3·-¡ 

-,-----r-, 
J ____________ foTAL =J 80 ¡JQQ J 

Aouf 1 LAS PACIENTES QUE SENTÍAN ESTAR CAMBIANDO EN su ºR 

GANISMO A PESAR DE NO SAl~Eíl EXACTAMENTE El. POROUt DE ESTOS 

CAMBIOS, SE CLASIFICARON EN q GRUPOS: 

- POR S!NTOMATOLOGiA AISLADA - EL 62.5% DE LA MUESTRA. -

AFIRMÓ ~cr:Ttíl CAMíllO~ rr; su GRGANISMO MANiFIESTOS ~úR ALT~kA-

CIONES EN EL ESTADO DE ÁNIMO, DOLORES. PARESTESIAS, ETC,; DI

VERSOS SiNTOMAS AISLADOS, AQUÍ SE OBTUVO El MAYOR PORCENTAJE, 
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CAMBIOS EN El ASPECTO FÍSICO - (AHBIOS EN LA PIEL, LA 

FIGUílA, CABELLO. ETC, 

- POR CONSECUENCIA DE ALGUNA ENFEílMEDAD - /1 LA CUAL LE -

ATRIBUIAN CAMBIOS TANTO FÍSICOS, COMO FISIOLÓGICOS, -

fUEílON EL 5% DE LAS SUJETOS 

- No HABiAN NOTADO CAMDIOS - PARA EL 21.3%. NO TENÍAN 1n 
PORTANCIA LOS CAMDIOS QUE IBAN SUFRIENDO O NO LOS CONQ 

CÍAN, 

SEXllAl ID/ID. -

TABLA 13.- APETITO SEXUAL. FRECUENCIAS y PORCENTAJES 

1 f\PfT 1 TO SEXUAL 1 FRECUENCIA 1%1 1 
¡ ! NCREMENTO 

¡---- 6 ¡~51 1 
: DECREMENTO 1 211 ¿o ' 
1 S1GUE ALTO IGUAL 

1 
2.1 

- --¡ 
¡ 26.3 1 

1 SIGUE BAJO IGUAL 1 29 
1 

136.2 
T 1 80 ¡100 1 1 

TABLA 14,- SATISFACCIÓN SEXUAL, 

l EXISTE SATISFACCIÓN 
SEXUAL 

Fi?EC': % 

1 SI 19 1 23.7 1 
f---~-----~--+~--1------1 

NO 61 1 76, 3 1 
l-----1----·-l 

¡_______ r~¡ ao ¡ 100.0 J 
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PARA ESTA VARIABLESE OBTUVIERON 2 TIPOS DE INFORMACIÓN 

A) UNA REFERENTE AL APETITO SEXUAL OUE CADA SUJETO REPORTABA -

SENTIR Y a) OTRA CON RESPECTO A LA SATISFACCIÓN SEXUAL EN SUS

RELACIONES. 

EN LA TABLA 13 SE REPRESENTA El APETITO SEXUAL DIVIDIDO -

EN 4 APARTADOS DONDE LA MENOR FRECUENCIA SE onruvo PARA LAS s~ 

JETOS A LAS CUALES DEBIDO A ESTOS CAMOIOS CLIMAltAICOS SU APE

TITO HABÍA INCREMENTADO, SIENDO 7,5% DE LA POBLACIÓN 16 SUJE -

ros): EL 26.3% DE LAS PACIENTES AFIRMARON QUE su APFTllO 5E>UAL 

SIEMPRE FUE ALTO Y NO HAlliA VARIADO: PARA AQUELLAS SUJETOS QUE 

SU APETITO SEXUAL DECRECIÓ SE OBTUVO EL 30% COMO DATO: Y LA MA 
YOR FRECUENCIA LA REPORTARON LAS 29 MUJERES DUE ERAN EL 36.2% 

DE LA TOTALIDAD QUIENES MANTENfAN SU BAJO APETITO SEXUAL DE -

SIEMPRE Y SIN CAMBIOS. 

[N LA TABLA Jq ESTÁN LOS RESULTADOS OUE SE OílTUVIERON RE! 

PECTO A LA SATISFACCIÓN SEXUAL DONDE El 76.3% DE LAS ENTREV!S

TADAS AFIRMARON NO TENER RELACIONES SEXUALES SATISFACTORIAS: Y 

23.7% DE LA MUESTRA DIJO SENTIR SATISFACCIÓN SEXUAL DURANTE -

SUS RELACIONES (19 SUJETOS), 

W9 



PAREJA. -

TABLA 15.- PAREJA ENTERADO DE LA EXISTENCIA DEL (LIMATE 

RIO, 

AL HABLAR DE SU PAREJA, EL 35% DE LAS ENTREVISTADAS ASE

GURARON QUE SU PAREJA s( SABÍA DE LA EXISTENCIA DE UN PERÍODO 

EN E'- CUAL CESAN LAS FUNCIONES MENSTRUALES EN LA MU,IER, [L -

65% NEGÓ O DUDO QUE SU PAílEJA LO SUPIERA, 

TABLA 16.- COMENTARIOS ENTRE LA PAREJA SOBRE LA SINTOM! 

MATOLOGÍA DE LA SUJETO, 

-f-'rc:'-"'0'-"MU"-'N'--'-1-"-C"-'AC'-'l-°'O'-'-N-----!i ¡-=i 
1 ________ ! fR¡;c, 1 Z ¡ 
}Rq H~A~Y------~if---~66~~-~~8=,~~·=5~/ llL HAY j ___ l'!__~~ 

: T ~ : 80 \ 100 l 

AHORA BIEN, RESPECTO A SI LA SUJETO COMUNICABA A SU PARs 

JA SUS SÍ~TOMAS O SU ESTADO OC ÁNIMO. LOS DATOS REPORTAN QUE

EL 82,5% NO COMUNICA A SU PAREJA SU SITUACIÓN A ESTE RESPECTO; 

150 



SOLO EL 17.5% DE LA MUESTRA TENIA UNA COMUNICACIÓN DE PAREJA -

EN ESTE SEIHIDO. 

NE' (65.0S) 

GR A f 1 CA 1 O. - Par r ja r n t t r • d .i d r 1 • r • ¡ ~ t f' ne ¡, a drl Cli•.-trrio 
[. ll'il(RAOO l'il· NO lNl[IUOO 

GR Ar 1 e A l 1 • -
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EL FIJTURO.-

TABLA 16,- PLANES R[SPECTO AL FUTURO DE LAS ENTREVISTADAS 

1 PLANEA~UTU_R_O___ F~Z.-f~ 

¡RESPECTO AL DE LOS DEM/;S 11] ¡-51.-31 
r POR Sil VIDA PROPIA --i---1-0--T¡ )2,5 1 
: No TIEflE PLANES ----¡29 : 3&,2 \ 

foTAL 
i---;;;;--i--·--· 1 

= i 80 1 ~'.!_1 

PARA SABER OUE PLANES TENÍAN RESPECTO AL FUTURO, EL 51. 3% 

DE LA MUESTRA AFIRMARON OUE SI PIENSAN EN EL FUTURO RESPECTO

AL DE OTROS (HIJOS, NIETOS.HERMANOS, ETC), QUIENES NO TENfAN 

PLANES OCUPABAN EL 36,21 Y LA MÍNIMA FRECUENCIA EN LA MUESTRA 

FUE PARA QUIENES PLANEABAN RESPECTO A SU PROPIA VIDA, EL 

12.5%. 
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EN SEGUNDO LUGAR PARA ACEPTAR O RECHAZAR LAS HIPÓTESIS 

PLANTEADAS. SE REALIZÓ UN AN~LISIS DE VARIANZA DEnlno A QUE SE 

CONSIDERÓ LA PRUEBA MAS ADECUADA, YA QUE SE CONTÓ CON GRUPOS 

Y EL ODJETIVO FUE CONOCER LAS DIFERENCIAS ENTRE ELLOS RESPECTO 

A LA ANSIEDAD Y LA ílEPRESIÓN, 

PARA EAMD-ZUNG SE ENCONTRÓ QUE 

F • l.09 CON 2¡77 91 p • 0,.0370.05 , , SE ACEPTA LA llo 

Y SE RECHAZA LA 11, ES DECIR, QUE NO HAY DIFERENCIAS ESTADfSTl

CAMENTE SIGNIFICATIVAS ENTRE LA DEPRESIÓN Y lAS 3 ETAPAS DEl -

CL IMATFRIO, 

PARA JDARE A-E SE PUEDE OBSERVAR 

F • 4,70 CON 2¡77 91 P • Q,01 0.05 SE RECHAZA 

LA l!o Y SE ACEPTA LA H, LO CUAL SIGNIFICA QUE SI EXISTEN DI-

FERENCIAS ESTADÍSTICAMENTE SIGNIFICATIVAS ENTRE LA ANSIEDAD-E! 

TADO Y LA5 3 ETAPAS DEL CLIMATERIO. SIENDO LAS MÁS ANSIOSAS 

LAS MENOPÁUSICAS (i • 76.841. SEGUIDAS DE LAS PREMENOPÁUSICAS

(i • 68.681 Y POR ~LTIMO LAS POSTMENOPÁUSICAS (i • 57,641. 

1~3 



PARA 101\RE A-R.-

F = 2,Ql CON 2/77ol P = 0,0970.05 •. 

SE ACEPTA LA Ho LO CUAL INDICA QUE NO HAY DIFERENCIAS ES

TADÍSTICAMENTE SIGNIFICATIVAS ENTRE LA ANSIEDAD - RASGO Y LAS-

3 ETAPAS DEL CLIMATERIO. 

EN SEGUIDA SE REALIZÓ LA APLICACIÓN DE LA RELACIÓN ENTRE

ALGUNAS VARIABLES DE APOYO TALES COMO EDAD, NÚMERO DE EMDAAA -

zos. NÚMERO DE HIJOS DESEADOS. CON PUNTAJES EAMD E IDAR[ R-E, 

PARA LO CUAL SE UTILIZÓ LA CORRELACIÓN DE PEARSON. 

COEFICIENTE DE CORREl_ACION DE PEARSON ENTRE VARIAB~ES.-

\ NtMERO ;;;;1 NúMERO DE IJ\imAJES ¡--¡;;;;;TAJES 1 PUNTAJES 
1 EMBARAZOS 1 lllJOS DE- 1 EN10- 1 IDARE 1 IDARE 1 

t----+-----~AIJOS_. -1 ZUNG A-E __ fi_-R ___ ¡... 

1 EDAíl 1 º·tg53 i º·t§6\ i 0 • 5i~) i º·fMr 1 °·~§5~ i 
1 1 r=o.03q 1 P=o.011 1 P=o.rxn 1 l'"0.001 1 r=o.001 1 
~ERO DE 1 ¡ 0.7151 1 0.0589 1- 0.0398 r- 0,0598 i 
¡EMBARAZOS ¡ J (8()) 1 (80) 1 (80) ¡ (~O) i 
,__ __ _,_ ___ ¡ P=0.001 ¡ fh0.302 ¡ P:().363 ¡ P=0.299 ¡ 
1 NÚMERO DE 1 1 1 O. ll75 1 0.0062 1 0.0077 1 
1 HI ,"lS l'!'- 1 1 1 (!30) 1 18()) 1 IROl 1 
1 SEADOS 1 1 1 P=O, 150 1 f'=(), 1178 1 P=0.'!73 1 

l PUIHAJES 1 1 0. 5798 Ü. 5319 
1 EN1íl-ZuNG 1 1 (80) 1 (80) 
1 1 1 P= 0.001 1 P= 0,001 

1 PuNTAJES 1 1 1
1 

o, 7082 
1 IOARE A-E 1 1 (80> 
1 1 1 1 r- 0.001 , ___ , ____ , 



P R E " E N O P A U S 1 C A S.
E DAD 

TABLA 17,- EDADES. FRECUENCIAS Y PORCEN1AJES EN LAS PREMENOP,U

SICAS, 

,_1 _E_DA_U __ ,_4_0_,__11_1_,__4_2_, __ 4_3__,__1_4_11 1 45 1 %li7 118 ll9 50 51 T= ! 
FREC, 2 11 3 11 j 7 -¡+ 9 3 4 O 3 l ll7 i 

% u 8~51jlil.8~i4.8~19. 11\ 6.3~ 851 ¡o ¡6.3~__2__:_~4-~~l 
RCSULTARON IJ7 SUJETOS CON PREMENOPAUSIA ENTRE LAS EDADES 

DE 40 A 51 Aílos CUMPLIDOS. LA FRECUENCIA MAYOR lA REPORTAN -

LAS SUJETOS DE IJ6 AílOS OCUPANDO EL 19,lq% DE lA MUESTRA PREM~ 

PÁUSlCA, L• MENOR FRECUENCIA FUE PARA LOS 51 •Ros CON 1 SUJ~ 

TO y NO SE REPORTARON PREMENOPÁUSICAS DE qg Aílos. LA MEDIA PQ 

BLACIONAL FUE DE 45.08%, 

'•-------------------· "-!---------

"'º "' 45 60 5t 

E DA IJ 

C. R Ar 1 C A 1 2 • - Po r e e n t .i j e ._. U e [ d .i d t' ~ , " P r e • e " o i: a u '\ 1 1 ~ \ 



ESTADO CIVIL.-

TABLA 18.- FRECUENCIA v PORCENTAJES DE EsToDo CIVIL EN -

PREMEllOPÁus 1 c A s. 

ESTADO C IV 11_ 
1 

FREC. _L ___ ~_ - ---
CASADAS 1 17 36.17 
UNION LIBRE 

1 

30 63.83 
... 1¡7 100 

~AS MUJE•ES CASADAS OBTUVIERON LA MENOR FRECUENCIA OCUPAH 

DO EL, 36,17% DE EL TOTAL DE PREMENOPÁUSICAS. LA UNIÓN LIBRE -

OCUPÓ El 63.83%, 

ESCD~AR 1 DAD, -

TABLA 19.-FRECUENCIA y PORCENTAJE DE LA ESCOLARIDAD DIVI
DIDA EN CATEGORÍAS, 

1 ESW.AR 1 DAD 1 FREC. 

1 

% 

1 Al_FABET IZAC ION i 5 · 10.fi~ 

PRIMARIA 2lJ 51.06 

SECUNDARIA 1 5 10.63 

BACH Jl. 1.ERATO 

1 

l¡ 8. 51 

O F 1 C 1 O lj 1 8,51 
1 

J0.63 l CARRERA CORTA 5 
----~ 

1 lJl 
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t_A MENOR FRECUENCIA (N ,_,,, ESCOl_Al?IDAO. SE ENcornqó EN e1_

ílACHlt'.F.RATO y QUIENES SAR(AN ALGWl or1c10, CADA CUAL OCUPÓ Er_ 

8,51% SIENDO LA FRECUENCIA MÁS ELEVADA LA ESCOLARIDAD PRIMARIA 

CON 5],06% O SEA 24 SUJETOS, Asf MISMO ENTRE ALFARETIZACIÓN,

SECUNDARIA Y CARRERAS CORTAS SE OBTUVO UN TOTAL DE 3],89% Ó 

SEA lQ,63% PARA CADA UNA, ~STO SON 5 PERSONAS EN CADA NIVEL DE 

ESCOLARIDAD, 

MENllRCA.-

TABl_A 20,- EDAD FRECUENCIA y PORCENTAJE DE LAS SUJETOS 
PREMENOP~USICAS EN CUANTO A SU PRIMERA MENS -

TRUAC 1 Óll, 

E O A O F R E C. % 

10 1 2' 12 
11 2 11, 25 

12 12 25,53 

13 12 25,53 

14 9 19, 111 

15 5 10.63 

16 3 6.38 

17 l 2 .12 
18 2 4.25 

= 1 7 'n 1. 
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<: 
tl 
o: 
C) 
11, 

EL INTERVALO DE REGISTRO DE LA MENARCA DE JO A 18 ADOS 1! 

DICÓ OUE LA MAYOR FRECUENCIA. SE OBTUVO EN 12 y 13 ·~os DE - -

IGUAL FORMA, OBTENIENDO 25,53% DEL TOTAL OE LA MUESTRA DE PRE

MENOPÁUSICAS, LA MÍNIMA FRCCUENCIA SE REGISTRÓ EN LAS EDADES

OE JO ' 17 Aiios CON SOLO l SIJJETO. 

26 

24 -

22 

20 -

18 

14 

10 

4 

2 

o 
10 11 12 f3 14 15 16 17 18 

E D A D 
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llfOllMCIOll RESPECTO A lA l'lf:llSlfRUACI~. -

TARl_A 21.- TIEMPO Al_ QUE LA SUJETO PREMEllOPÁUSICA FUE p¡

FORMADA ACERCA DE SIJ FUNCIÓN MENSTRUAL, 

INFORMADA IFREC. % 1 
PREVIAMErnE A SU MENARCA 1 8 17 .02 1- T=-1-~l 

PosTERIORMENTE A su 
1 

14 29.79 
1 

1 1 MENAR CA 22 1 46. 8 

NuNCA FU~ INFO~MADA 1 25 53 .19 1 

47 100 

(OMO SE VE, LA MAYOR FRECUENCIA LA OCUPAN LAS PREMENOP~USICAS -

QUE NUNCA FUERON INFORMADAS ACERCA DE LO QUE ERA LA MENSTRUACIÓN 

EN ESH' TRABA.JO OCUPAN EL 53,19% OEI. TOTAi_, As( MISMO VEMOS -

QUE LAS INFORMADAS PREVIA O POSTERIORMENTE SOLO SON 22 V OCUPAN 

EL 46,8% DE LAS SUJETOS, 

A (17.0'fl) 

e (S3.2NJ 

.a (29.8") 

tiNAf.ICA li..- lnfor•atión rr-.pecto .1 la lll~n!otru~tiOt. A· PREVIA 

B~ POSTUllO!I c .. liUHCA 
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QUIEN INFORMO A l_A Pl\CIENTE,-

TABl_j\ 22,- QUIÉU PROPORCIONÓ •_A INFORMACIÓN SORR[ L•' MENSTRUA

CIÓN A LAS PREMENOPAUSICAS, 

- -

1 
INFORMAD/\ POR: FREC, % 

---· ·--·· --
MADRE O FAMIL 11\R s 10,63 

E S C U E L A 6 12.76 
--- .+---~ 

O T R /\ S 11 23, l¡Q 

22 IJ6' 89 

(N ESTA TABLA SE NOTA [OMO LA MÁXIMA FRECUENCIA EN INFOR

MACIÓN SE RECIOIÓ fUERA DEL HOGAR (23,40%) EN OTROS LUGARES Y 

EL HOGAR FUE EL INCISO QUE OBTUVO MENOR FRECUENCIA DE TODOS 

10,63% EN LA PREMENOPAUSIA, 

NUMERO DE EMBAíll\ZOS.-

. TABLA 23,- FRECUENCIAS Y PORCENTAJES DE EMBARAZOS EN PREMENO -
PÁUSICAS, 

1 INTERVALOS FREC. % 

DE 1 A 3 13 27 .65 

DE 4 A 5 21 q11,68 

DE 7 A g 11 23.40 
--·- . --

-~-1 
DE 10 ó MÁS 4.25 

= 100 

Jül 



COMO SE VE EN LA TABLA LA MAYOR FRECUErlCIA SF REGISTRÓ PA

RA EL INTERVALO DE 4 A 5 EMBARAZOS OBTENIENDO EL 44.681 DEL TQ 

TAL Y REPERESENTADO POR 21 SUJETOS, lo MENOR FRECUENCIA SE RE

GISTRÓ EN EL ÚLTIMO INTERVALO DE ]Ü d MÁS EMBARAZOS CON EL 4.251 

DE LAS PREMEOPÁUSICAS, 

INFORMACION ACERCA OEL CL lMATERIO. -

TABLA 24,- NÚMERO DE SUJETOS Y PORCENTAJES DE QUIENES EN -
SU PREMENOPAUSIA. SAB{AN LO QUE ERA CLIMATERIO 
v/o MENOPÁUSIA, 

SABE LO QUE SIGNIFICA ------<~F_R_Ec_-. ___ ~- ¡ \ 

CLIMATERIO 1 3 33 1 

~-M_EN_O_P_Au_s_1_A __ -------+--_2_g ___ , __ G_~' rl 
T = ,__~30~--+--~6~3 '-LJ_2_ 

COMO SE YE. NO TODAS LA PREMENOPÁUSICAS CONOCÍAN LOS T~R

MINOS DE CLIMATERIO Y MENOPAUSIA Y SOLAMENTE EL 5],7% DE LA5 

PREMENOPÁUSICAS CONOCÍA M~S O MENOS UUE ERA LA MENOPAUSIA, 

QUIEN LE INFORMO,-

TABLA 25.- Co
0

MO SE ENTERARON LAS PREMENOPÁUSICAS QUE EXIS

TÍAN LA MENOPAUSIA Y EL CLlMAT(~lO. 
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---------·-------------~¡ INFORMADA POR: ___ _ _'..!:~!:.:__ ___ 1_ _ _2 __ _ 
M E O 1 C O 2 6, fiG 

ALGUNA CUMA CER ICA f ,.--59, 5 

-;~-[--;-o ~~ 

Aau( EN ESTA TABLA, SE NOTA COMO LA INFORMACIÓN POR EL

M~DICO O POR ELEMENTOS VERACES NO FtJE SOLICIT~DA, YA QUE LA

MAYOR FRECUENCIA SE ODTUVO EN AQUELLAS PREMENOPÁUSICAS QUE -

SE ENTERARON POR MEDIO DE ALGUNA CLIMATÉRICA, 

HA NOTADO CAMBIOS EN SU ORGANISMO, -

TABLA 26.- ESTADO SINTOMÁTICO DE LAS PREMENOPÁUSICAS 

CAMB 1 OSENSUORGAil SMO j FHE C • / -¡-----
-------. --- --·-----

POR SINTOMATOl_OGIA AISLADA 27 57 ,1¡4 

EN SU ASPECTO FISICO 5 10.63 
-

POR Al_GUNA ENFERMEDAD l 2' 12 
------

NO HA NOTADO CAMBIOS 14 29.78 

T: 47 100 

LAS PACIENTES SINTIERON CAMIJIOS EN SU ORGANISMO A PESAR -

DE NO SABER EXACTAMENTE DE DONDE PROVENÍAN, Asf El 57,44% DE 

LAS PREMENOPÁUSICAS REPORTARON SfNTOMAS AISLADOS OBTENIENDO -

LA MAYOR FRECUENCIA Y SOLAMENTE UNA SUJETO SINTIÓ CAMBIOS EN 



SU ORGANISMO DEBIDO A UNA ENFERMEDAD QUE TUVO, 

S [ X lJ A L 1 D A D. 

TABLA 27. APETITO SEXUAL, FRECUlNCIAS y PORC[NTAJFS 

APETITO SEXUAi_ ----------~~'.:_:____l __ z ___ _j 
1 Nc __ RE_M_E_rn_o____ -~-2 __ _j _ _:~~-J 
DECREMENTO 1 ¡-.; 1 27, 65 ' 

SIGUE ALTO J(iUAL-----=--~-ri3---=L~~·6) __ J 
1--S-l-GU_E_B-AJ_O_l_G_UA_L___ -¡---¡9 1 40.117 f 

------- ' 1¡7 ~-1---100--¡ 

LA TAALA 27 MUESTRA QUE 13 DE LAS SUJETOS PREMENOPfiUSICOS 

DECLARARON DECREMENTO EN SU APETITO SEXUAL Y ASÍ MISMO OTRAS 

13, REPORTARON UN APETITO SEXUAL ALTO IGUAL PERO SIN CAMBIOS -

EN ESTA ~POCA, LA MAYOR FRECUENCIA FUE PARA QUIENES NO SEN- -

TfAN CAMBIOS Y MANTENÍAN HAJO SU APETITO SEXUAL (l¡Q,42%1y EL 

-~.25% DE LA MUESTRA DIJO SENTIR INCREMENTO CN ESTE RENGLÓN, 

SATISFACCJON SEXUAL. 

TABLA 28,-EXISTENCIA DE SATISFACCIÓN SEXUAL EN LAS PREME

NOPÁUSICAS ESTUDIADAS, 

SATiSFACCJON SEXUAL __/ FREC. 1 -~ j 

~~ ~~:~~~ --~H~:-~"_
3

_i 
~-----------tij--100~ 

lfj•l 



LA MAYOR FRECUENCIA LA REPORTARON QUIEN(S NO TIEtl[N SATrs

FACCIÓN Efl SUS RELACICHIFS Sf:XIJALES (711,%%). 

::r 

(j R Ar Je A 1 ~. - por ( 'lt t ·I j ~ "> ,. 1 "I',. t i to s". 11 .1 1 ¡ - 1 /je 11 l M f /j 1 [) 
1 l • fl l ( R f 11 l /j 1 O 1 1 1 ~ ·~ J r, 1J l A t 1 O 1 f, ll n, 1 1 'I.. S 1 G LI f 
U AJ U l GU ,1 l 

r.. A A f 1 (A 1 b. - pu r l t n l ,, j ('' d t !; J p • i ~ t ' No '. i L t' J.1 5 J l i :; r il ( (; i ó., 
!i' ' 11 J l f' ,, r> ,. ,. • I' ~ r.; .l !I:.; '"" •• " 
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PAREJA.-

TABLA 29.- PAREJA ENTERADA DEL CLIMATERIO EN LAS PREMENO

PÁUSICAS, 

P A R E ,1 A FREC. % 1 

E N T E R A D O 12 25.53 

NO ENTERADO 35 71J,IJ6 

T= 117 100 

Los DATOS ANTERIORES MUESTRAN COMO EL 71J,IJ61 DE LAS PARE

JAS DE LAS PREMENOPÁUSICAS NO TENÍAN CONOCIMIENTO DE LA ETAPA

POR LA CUAL ATRAVESABA LA SUJETO, SOLO EL 25,53% ESTABA ENT~ 

RADO DE ELLO, 

e o M u N 1 e A e 1 o N.-

TABLA 30,- COMENTARIOS ENTRE LA PAREJA ACERCA DE LA SINTQ 

MATOLOGf A DE LA SUJETO. 

COMIJN 1CAC1 ON 1 FREC. 1 % 

NO HAY J !Jl 
1 87.23 

SI HAY 6 

1 

12. 76 --
q7 100 

LA MENOR FRECUENCIA SE REG 1 STRA Et! LAS SUJETOS CON COMUNI-

CACIÓN DE PAREJA, APENAS EL 12.76% Y LA MAYOR FRECUENCIA, 

(87,23%)SE REPORTAN SIN COMUNCIARSE CON SU PAREJA, 

166 



FUTURO,-

TABLA 31, PLANES RESPECTO AL FUTURO EN LAS PREMENOPÁUSICAS, 

-------
PI_ ANEA su F UTllRO 

1 
FREC. % 

-
RESPECTO A LOS DEMAS 

1 
23 48.93 

RESPECTO A SU PROPIA VIDA 1 8 17 ,02 

NO TIENE P1_ANES 1 lfi 3LI ,04 
-------- -· 1 -1 - l__~I LÜÜ 

(OMO SE VE, EL 48,93% DE LAS PREMENOPÁUSICAS, TIENEN LA -

MAYOR FRECUENCIA PLANEANDO SU FUTURO RESPECTO A OTRAS PERSONAS, 

lA MÍNIMA FRECUENCIA ESTÁ EN QUIENES TIENEN PLANES PARA SÍ MIS-

MAS, (]7 .02%), 
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" E H O P A U S 1 C A S. -

EDAD. 

TABLA 31,- EDAD. FRECUENCIA Y PORCENTAJE DE LAS SUJElOS -

MENOPÁUS 1 CAS, 

EOAD 40 43 41J 

" 1 "'f" 50 51 54 ~-2__:_1 
FREC. 1 2 1 4 1 1 4 3 2 1 i 19 

% 5.26 10.52 5.25 21.os¡5,25 21.05 15.78 lo. 5, 5. 26 J~IJ_I 
-· 

ílE LAS ENTREVISTADAS 19 SUJETOS RESULTARON ESTAR EN LA ETA

PA MENOPÁUSICA, Sus EDADES FLUCTUARON ENTRE 40 y 5q ANOS CUMPL! 

DOS, LA MAYOR FRECUENCIA SE REGISTRÓ PARA AQUELLAS OUE TENÍAN -

47 V 49 ANOS OCUPANDO EL 21,05% DE LA POBLACIÓN, LAS EDADES DE 

41. 42. 45. 46. 52 V 53 ANOS NO CONTENÍAN SUJEfOS MENOPÁUSICAS, 

E fJ .i D 
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ESTADO C!Vl1_, 

TABLA 32,- FRECUENCIA Y PORCENTAJE EN El ESTADO CIVIL DE 
LAS MENOPÁUSICAS, 

ESTADO C 1V11_ FREC. 

~· CASADAS 13 

UNION UBRE 6 31. 57 1 

= 19 100 
1 

[N LA TABLA SE OBSERVA QUE LA MAYOR FRECUENCIA LA TUVIERON 

LAS SUJETOS CASADAS (68.4211 Y LA MENOR FUE LA UNIÓN LIBRE - -

C31.57:tl 

ESCOLAR l IJAD. 

TABLA 33,- FRECUENCIAS Y PORCENTAJES EN CATEGORÍAS DE ACUE.fl 
DO A LA ESCOLARIDAD, 

ESCOLAR IDA D FREC. % 

=J <--------· 
Al_FAHET 1 ZAC l ON o o 
P R 1 M A R 1 A 9 47.36 

SECUNV/\P. ! A 5 25. 31 
. -

BACHILLERATO o o 
CARRERA CORTA l 5,26 

O F 1 C 1 o 4 21.05 

= 19 100 
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EN ESTE APARTADO LAS MENOPÁUSICAS OBTUVIERON LA MAYOR 

FRECUENCIA EN LA ESCOLARIDAD PRIMARIA LlEVÁNDOSE EL 47,36% DE

LA MUESTRA DE ESTA ETAPA. No SE ílCGISTRARON SUJETOS MENOPÁUS! 

CAS EN ALFABETIZACIÓN NI EN BACHILLERATO, 

MENAR CA.-

TABLA 34,- FRECUENCIAS Y PORCENTAJES DE LA EDAD DE LA ME-

NARCA EN l_A MENOPÁU5ICAS 

EDAD FREC. % --
11 2 10.52 
12 2 10.52 
13 6 31. 57 
llJ 11 21.05 

. 15 3 15.78 
16 l 5,26 

17 l 5.26 

= 19 100 

LA MENARCA EN LAS MENOPÁUSICAS DE LA MUESTRA, CORRESPON -

DIÓ AL INTERVALO DE EDADES ENTRE LOS 11 y LOS 17 Aílos SIENDO -

LA MAYOR FRECUENCIA LA REGISTRADA A LOS 13 (31,57%), 
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INFORMACION RESPECTO A l_A MESTRUACION.-

TABLA 35,- TIEMPO AL QUE LA SUJETO MENOPÁUSICA SE INFORMÓ 
SOBRE LA MENSTRUACIÓN, 

1 
INFORMADA 1 FREC %~ 
PREVIAMENTE A SU MENARCI 4 21.0ó T = :t 

POSTERIORMENTE A su 2 10.52 6 31. 571 MENARCA 

NUNCA FUE INFORMADA 13 68.42 

= 19 100 

COMO SE OBSERVA, LA MAYOR FRECUENCIA LA INTEGRARON LAS ME

NOPIÍUSICAS QUE NUNCA FUERON INFORMADAS ACEílCA DE SUS FUNCIONES

MENSTRUALES, TAMBIÉN SE OBSERVA COMO APENAS 6 PERSONAS DEL GRy 

PO MENOPIÍUSICO RECIBIERON INFORMACIÓN ACERCA DE LA MENSTRUACIÓN 

m.57%>. 

QUIEN INFORMO A LA PACIENTE 

TABLA 36, - Qu 1 ÉN PP.OPORC 1 ONÓ 1NFORMAC1 ÓN A LA MENOPIÍUS 1 C1\ -
ACERCA DE LA MENSTRUACIÓN, 

INFORMAílA POR FREC. % 

MAílRE O FAMil.IAR 2 10.52 
ESCUELA 2 10.52 
O T R O S 2 10.52 

= 6 31. 57 



f, R A 1 1 CA 1 9 • - íl e ¡.o r e·· t n t a t. 1 ü 11 d I" 1 t i "•ro., ,. n q u.. 1 a $u i l' t n ~ t 

o (33.3") 

i oro r •O so b r r 1 ,, "en~ t r u" e i ñ n A• I' 1 ! , i .i • f' u l I! 

a 1" H t ,, .ir e" n. Pus t t r ¡ f) r 11 ente u 1" l'I. en" re o1 C. 
hun¡;_" 

úRlílC-. ~O.- i'ort.tntaje., dt quient\ infor•ar11n de 1.:ii Plen\tru1~ 

ti. Q n .i. la., •en o t• ,¡u$ i e.is. 



LA FRECUENCIA EN ESTA TARLA SE ENCUENTRA IGUALADA A ]0,52% 

DE LA MUESTRA MENOPÁUSICA LO OUE REPRESENTA unA MfnlHA PARTE DE 

SUJETOS INFORMADAS. APENAS 31.57%, 

NUMERO DE EMBARAZOS.-

TABLA 37,- FRECUENCIAS Y PORCENTAJES EN MENOPÁUSICAS, 

EMBARAZOS j ~1 
INTERVALOS ~EC. % 

------------
1 OE 1 A 3 5 26. 31 

DE lj A 6 
---¡ 

7 36.E't 1 
t--

DE 7 A 9 5 26. 31 
--

DE 10 o MÁS 2 JO. 52 
= 19 100 

COMO SE V~ EN LA TABLA, LA MAYOR FRECUENCIA SE ENCONTRÓ 

EN EL INTERVALO DE ~ A 6 EMBARAZOS OUE REPRESENTÓ EL 36,8~% DE 

LA MUESTRA DE MENOPÁUSICAS REPRESENTADO POR 7 PACIENTES, 

INFORMACION ACERCA DEl CllMATERJO,-

TABLA 38,- NÚMERO DE SUJETOS Y PORCENTAJES DE QUIENES SA

BÍAN LO QUE ERA CLIMATERIO vio MENOPÁUS!A. 

1?3 



---------------------------
SABE LO OUE SIGNIFICll 1 FREC. 1 _"..__ __ ·~ 

C M 11 TE R ~O~j 3 1).78 
M E N O r A U S I 11 9 47, 36 

----------
-~l_OS TE~t1.J.JH2~------rl~-- __ -~~~~--1 

LA MAYOR FRECUENCIA EN ESTE INCISO LO REGISTRAN LAS QUE -

SABEN QUE ES MENOPAUSIA (47,36ZJ Y 3 SUJETOS QUE REPRESENTAN -

EL ]5,78% DE LAS MENOPÁUSICAS, SABEN LO OUE ES CLIMATERIO; EN 

ESTA ETAPA (MENO PAU5JA) SE ENCONTRARON LAS 2 SUJETOS DE LA 

MUESTRA GENERAL DE 80, QUE RESPONDIERON CONOCER AMBOS T~RMINOS 

FUERON EL J0,52% O SEA 2 SUJETOS, SOLO EL 73,68% DE LAS MENO

PÁUSICAS RESPONDIÓ. 5 SUJETOS NO SUPIERON QUE EXISTÍA O LO QUE 

ERA, 

QUIEN LE INFORMO. -

TABLA 39.- COMO SE ENTERARON LAS MFNOPÁll<IC~S QUE CY.JSTfA 
tA MENOPAUSIA Y EL CLIMATERIO, 

-
l NFOHMllDA POR: FREC. % 

>--------· f-----
M E fl l e o 8 '12. 10 

ALGUNA CL IMllTCH !CA 4 :n. os ---
O T n O S 2 10.52 

]1¡ 73:68 
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Í:STE APARTADO. MUESTPA QUE EL M(DICO Er¡ ESTE CASO FllF l.A - -

FUENTE DE LA CUAL •-A MAYOR POBLACIÓN DE ME!IOPÁUSICAS ErlTERADAS

DBTUVIERON INFORMACIÓN (q2,10%) Y LOS MEDIOS DIVERSOS OBTUVIE -

RON LA M(NIMA FRECUENCIA, 

CJ\MB I OS F.N E 1_ OR GAN I SMO. -

lAULA 40.- EsTADO SINTOMÁTICO DE lAS MENOPÁus1cAs. 

---------------------
CAMBIOS EN SU ORGAN l SMO \ FREC. ! % __ J 
POR SINTOM/\S AlSLADOS \ 16 8iJ~ 
EN SU ASPECTO .FISlCO ---\ 2 \ 10.52 1 

r-----------· -------!-·-----<---~ 
POR ALGUNA ENFERMEDAD ~ O '! O ' 
NO HA NOTAOO CJ\MBIOS - 1 5.2~ 

= 19 100 

EL 84,21% DE LA MUESTRA MENOPÁUSICA. REPORTÓ SINTOMATOLO

GÍA AISLADA OCUPANDO lA MAYOR FRECUENCIA. Y LAS QUE NO NOTARON 

CAMBIOS FUE 1 SUJETO CON EL 5.26Z cor¡ LA MÍNIMA FRECUENCIA. 

No SE REGISTRARON SÍNTOMAS POR ENFERMEDADES OCURRIDAS EN EL PA

SADO, 

s E x u A 1_ 1 n 11 n. -

TABLA q}.- J\PEl l IU SGUl.L. FPECllFNCIAS Y PORCENTAJES, 
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APETITO SEXU/11_ FP.F:C. % 
-------------- ----·--------·- -· -------

1 NCREMENTO 5.76 
-----·--·-·--- ----.--.. -· --------

DECREMENTO 6 31.57 

S 1 Gllf. Al_TO 1 GUAL G 31. 57 

S 1 GUE BAJO 1 !íll/IL 6 51'51 ------------ ·---------
19 100 

SE VE EN (1_ CUAOílO ANTERIOR IHlA IGllALDAD EN L/\S FRECUUJ -

CIAS NO ASI EN LA INTENPRETACIÓN, fUEAON 6 SUJETOS EL 31.57%-
DE LA MUESTRA MENOPÁUSICA CUYU Al'l:.íl Iu Sl:XUAt_ BAJiÍ, Puw PA--

RA 12 SUJETOS ESTO ES EL 62,)qz DE LAS MENOP~USICAS NO CAMBIÓ 

SU APETITO SEXUAL, SE MANTUVO IGUAL TANTO ALTO COMO BAJO, lA 

MllHMA FRECUEIKIA LA REGISTRO El INCREMENTO DE ESTE APETITO -

CON 5.26% ~STO FUE UNA PACIENTE. 

SATISF/ICCION SOU/11_,-

TABLA q2,- EXISTENCIA OE SATISFACCIÓN SEXUAL EN LA MrnoPÁQ 

SI CAS F. STIJD I ADAS, 

-------- --------------
1 SA-1:.!__SF/ICCION SEX~~----_I FREC, 1 ~ 
l SI 11/IY ! ¡-36,'81!--l 
1 NO H/IY -------r 12 1 63.15 1 

r----------¡-- 1 
19 1 l~-º--

1'16 



LA MAYOR FRECUENCIA LA REGISTRARON LAS SUJETOS QUIENES NO 

TIENEN SATISFACCIÓN SEXUAL 163,15%) 

GRAí!CA n,- Apttit:i ~t~u.il '°''"ºP~u~itai J. l'ICl!l"r 1nO 
1 r .. o e e 11 r "r 1t 1 o 1 1 1 • ~ 1r,11 t 1 L ro 1GlJa1 1 v - s 1 r.. o r + 

HA JO 1 G IJ A t 

G A Ar 1 CA 2 2. - P tl re r n t " j r ti e ~ i t • i s 1 " 

S t • u" 1 r " 1 ,, ., • ""o p .i u ., i e .i ~ • 
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PAR E JA.-

TABLA 43.- PAREJA ENTERADO DEL CLIMATERIO E" LAS MENOPÁU-

SICAS, 

R 
A R [ ,1 A ' FREC, % 

HERADO ~~--57~-
0 ENTERADO 42.10 

~~~~~~~~~ 

100 

Los DATOS ANTERIORES MUESTRAN COMO EL 27.H91 DE LAS MENO

PÁUSICAS SI ACERTARON A CONTESTAR QU[ SU PAREJA CONOCE ESTE P~ 

RÍODO Y OBTUVIERON LA MAYOR FRECUENCIA, PARA EL 42.10% DE ES

TA MUESTRA LA PAREJA NO ESTABA ENTERADO DEL CLIMATERIO, 

e o Mu N 1 e A e 1 o N.-
TABLA 44.- CoMENTARIOs coN LA PAREJA ACERCA DE LA SINTOM! 

TOLOGÍA DE LA PACIENTE, 

COMUN 1 CACI ON FREC.~% 
NO HAY 13 68. 

-

1 

SI HAY 6 31. 
-

= 19 10 

LA MENOR FRECUENCIA SE REGISTRÓ EN LA COMUNICACIÓN DE PA

REJA OCUPANDO EL 31,57% U~ LA MUESTRA, ~A ~AYOR FRECUENCIA FUE 

PARA QUIENES NO SE COMUNICABAN CON SU P~REJA (68,42%), 
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UTURO.-

TABLA 45,- PLANES RESPECTO AL FUTURO EN LAS MENOPÁUSICAS, 

PLANEA su FUTURO________ FHEC. :J_-_% _ __, 

RESPECTO A LOS DEMAS 12 J-63.15 
RESPECTO A SU PROPIA V!OA 2 10.52 

NO T !LNE PLANES 1 ~ 31 
: __ 19_ 1 l~O 

SE OBSERVA EN LOS DATOS ANTERIORES COMO EL PLANEAMIENTO -

DEL FUTURO RESPECTO A LOS DEMÁS OCUPA EL LUGAR DE LA MAYOR FR[ 

CUENCIA (63,15%) Y LA MENOR SE REFIERE A LA PROPIA VIDA DE LA 

SUJETO CON 10,52% 
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P O S T " E H O P A U S 1 A.-

EDAD.-

TABLA q6, EDADES, FRECUENCIAS Y PORCENTAJES DE LAS POSTME

tWPÁUS 1 CAS, 

LA MAYOR FRECUENCIA 0[ ACUERDO A LAS ]q PACIENTES PQSTMENQ 

P&USJCAS ENTREVISTADAS, FUF 0[ l¡g nílus y ocuró CL 28.57% DE LA -

MUESTRA DE POSTMENDPAUSIA, 

LA MÍNIMA FRECUENCIA FUE PARA 52 A~OS CON UNA SUJETO (7,Jqz), 

30 

28 ·-

26 -

24 -

22. 

20 -,, ., 18 

~ tG -

" tl 14 

~ 12 -.. 
10 -

~hAI Jt.A /J.- ldadr~ y 1'1,rcrntdj'~ '" l'o~t•tn'lr.i'l~ic-i~ 
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ESTADO CIVIL.-

TADLA 47,- PORCENTAJES Y FRECUENCIAS DE LAS SUJETOS POSTMEMO
PÁUSICAS 

---------------

(OMO SE VE EN El_ CUADRO ANTERIOR. EL MAYOR POPCíNTA.JE D~N

TRO DE LA MUESTRA DE POSTMENOP~IJSICAS LO TIE~EN LAS CASADAS - -

185.71%1 MIENTRAS OUE EN UNIÓN LIBRE SOLO HABÍA 2 SUJETOS 

(14.2%1 DE LA MUESTRA DICHA, 

ES COL AR 1 DA D.-

TABLA 48.- ESCOLARIDAD DENTRO DEL GRUPO POSTMENOPÁUSICO. 

ESCOLAR! D A D FREC. 

"':" 1 

ALFABETIZACION o 
PRIMARIA 6 

--- -·---
14. 29 1 SECUNDAR 1 A 2 

~---- -3\71 ¡ O F 1 C 1 O 5 

B A C H 1 L L E R A T O o 
CARRERA C O R T A 1 7. J 4 

= 14 100 
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LA MAYOR FRECUENCIA SE REGISTRA EN LA ESCOLARIDAD PRIMARIA 

CON EL q2,86% SEGUIDO POR LAS QUE ESTUDIARON UN OFICIO CON EL -

35.71%: LA MÍNIMA FRECUENCIA LA OBTUVO EL 7,lQZ DE LA MUESTRA 

CON 1 SUJETO PARA LA ESCOLARIDAD DE CARRERA CORTA, No HUUO POS! 

MENOPÁUSICAS CON ALFABETllACIÓ~ NI CON BACHILLERATO, 

MCNARCA. -

TABLA 49,- EDADES. FRECUENCIAS Y PORCENTAJES RESPECTO A -
LA PRIMERA MENSTRUACIÓN, 

EDAD FREC. 
1--------1---·-----

11 
>-------·-·· ---- ----

12 8 57' lil 
1-------------------

13 o o 
---------·---+-----l 

14 4 28.58 
-----------------+-----l 

15 7' 14 
14 100 

EL INTERVALO auE REGISTRÓ LA MENARCA PARA LAS PosTMENOPÁu -

SICAS OSICILO ENTRE LOS 11 y 15 AfiU5 ~XL~PIUANUU LÜS 13 A~os: -

LA MAYOR FRECUENCIA SE REGISTRÓ PARA LA EDAD DE 12 AÑOS (57,14%1, 
LA MÍNIMA FRECUENCIA FUE PARA LAS EDADES DE 11 Y 15 AÑOS (7,14%1, 
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INFORMACJON RESPECTO A !_A MENSTRUACION.-

TABLA 50,- INFORMACIÓN RECIBIDA ACERCA DE LA MENSTRUACIÓN 
FRECUENCIAS Y PORCENTAJES. 

¡ INFORMADA 

PREVIAMENTE A LA 
NARCA 

FREC. % 

21. ~3 

28.57 STER IOR.MENTE li Lli 
tlARCA _____________ _ 

NCA FUE INfORMliOA so 
-- ·----- ------; 

]1¡ 100 
. ' ------------·----

LA FRECUENCIA MÁS ALTA CORRESPONDIÓ EN ESTE CASO A QUIENES 

NO ESTABAN INFORMADAS ACERCA DE LA MENSTRUACIÓN. LA M(NIMA FRE

CUENCIA FUE PARA QUIENES PREVIAMENTE RECIBIERON INFORMACIÓN DE

LA MENSTRUACIÓN, 

QUIEN LE INFORMO.-

TABLA 51.- Pon au1tN FUE INFORMADA LA SUJETO SOBRE LAMEN! 
TRUACIÓN, FRECUENCIAS Y PORCENTAJES, 

_¡ ·- . ,, ____ _l _________ u_ 

1 NFORMAOA POR 

MAllRF FAMll Jl\P 

FREC. 

o ~--1 
E S C U E L A 2 ] 1¡, 29 

O T R O S 5 35 .71 

N A D 1 E 7 50 

= ]lj 100 
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LA TABLA ANTERIOfl MUESTRA QUE 7 SUJETOS QUE HABÍAN SIDO IN

FORMADAS ACERCA DE LA MENSTRUACIÓN RECIBIERON DICHA INFORMACIÓN 

DE LAS ESCUELA SIENDO ~STA LA M(NIMA FRECUENCIA (}Q,29%1. Y DE

OTROS MEDIOS DIVERSOS (35.ll:tl. SE APRECIA COMO EL GRUPO PosT

MENOPÁUSICO NO SE LES DIO INFORMACIÓN POR LA VÍA FAMILIAR. 

NUMERO DE EMBARAZOS.-

TABLA 52.- FRECIJEUCIJ\S y PORCENTAJES DF.: t.ns EMOARAZOS PRE

SENTADOS POR LAS PoSTMENOPÁUSICAS. POR INTERVA
LOS, 

EMBARAZOS 1 NTERVAl_ OS FREC. 

i~ DE 1 A 3 1 

DE L¡ A 6 6 
---------- ----

11 7 A 9 5 35. 71 
-

10 ó MAS 2 llJ.29 

= 14 100 

INFORMACION ACERCA DEL CLIMATERIO.-

TABLA 53.- NúMEAO Y PORCENTAJES DE SUJETOS QUE SABÍAN LO 
QUE SIGNIFICA CLIMATERIO vio MENOPÁUSIA, 

SABE LO QUE SIGNIFICA FREC. H CLIMATER 10 o 
MENOPAUSIA 8 57-:141 

NO SABE 5 LJ2.85 

= 111 100 



RESPECTO Al GRUPO POSTMENOPÁUSICO, NO HUBO QUIEN SU~IERA -

LO QUE ERA El CLIMATERIO Y SOLO 8 SUJETOS O SEA EL 57,14% DE -

ESTE GRUP~ QU~ ERA LA MENOPAUSIA, EL 42,86% NO TENÍA INFORMA -

CIÓN ALGUNA A ESTE RESPECTO. 

QUIEN LE INFORMO.-

TABLA 54,- CciMo SE INFORMARON LAS SUJETOS ACERCA DEL CLI
MATERIO v/o MENOPAUSIA, 

~~~'-~-F~~-R-~A-~-.~-c_-~_o_R _____ -.--. --J-1-_-F_-~_E_C_. -__ t~---·-
EXPER IENCIA CONTADA POR j-

~~~1:_1_M_A._T_ER __ l_C_A ______ , __ 3_ 
21

' 
4~ 

O T R O S 5 35. 71 

. __ s __ L~ 

LA FRECUENCIA MAYOR EN ESTE APARTADO LO TIENEN QUIENES SE 

ENTERARON POR DIVERSOS MEDIOS DE ESTA ~POCA 135,71%), EL M~Dl

CO PARA ESTAS SUJETOS EN NINGdN CASO FUE OUIEN INFORMARA Y EL -

21,43% ÓSEA 3 PERSONAS SE INFORMARON POR OTRA CLIMAT~RICA, 



HA NOTADO CAMBIOS EN SU ORGANISMO.-

TABLA 55,- TIPOS DE SÍNTOMAS EN LAS PACIENTES POSTMENO

PAUSICAS, FRECUENCIAS Y PORCENTAJES, 

NOTA CAMBIOS EN SU ORGANISMO FREC. % 
-

POR SINTOMATOLOGIA AISLADA 7 50 
EN SU ASPECTO FISICO 3 21 .~2 

--· --CAUSADAS POR ALGUNA ENFERMEOAD 2 JI¡, 29 

NO HA NOTADO CAMBIOS 2 !IJ.29 
·-"---------

= ji¡ 100 
-

LA TABLA ANTERIOR NOS MUESTRA QUE LA SINTOMATOLOG(A AISLA

DA OCUPA LA FRECUENCIA MÁS ALTA O SEA EL 50% (LA MITAD DE LA 

MUESTRA POSTMENOPÁUSICA), LA MÍNIMA FRECUENCIA CORRESPONDIÓ A 

QUIENES REPORTARON SfNTOMAS DE ALGUNA ENFERMEDAD PADECIDA Y -

QUIENES NO NOTABAN CAMBIOS EN SU ORGANISMO, 

S E X U AL 1 D A D.-

TABLA 56.- ilPETITO SEXUAL, FRECUENCIAS v PoRCEtHAJES, 

APET 1 TO SE XU/\L FREC. 1 . 
----

1 N C R E M E N T O 3 21. lf 3 

D E C R E M E N T O 5 35, 71 
---

SIGUE ALTO IGUAL 2 14.29 

S 1 GUE 1 GUAL Rl\JO lj _:8.571 -------
14 100 
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LA MAYOR FRECUENCIA OBTENIDA EN APETITO SEXUAL CORRESPON-

Dl6 Al DECREMENTO DEL MISMO REPRESENTADO POR El 35,71~ DE LA -

CANTIDAD DE PosTMENOPÁUSICAS ENTREVISTADAS. Lo MENOR FRECU[N -

CIA LA PRESENTARON QUIENES SIN CAMDIOS MANTUVIERON AlíO SU APE-

TITO SEXUAL (]4,29%), 

TABLA 57,- SATISFACCIÓN SEXUAL, FRECUENCIAS Y PORCENTAJES. 

EXISTE SATISFACCION SE XUAI_ FREC. % 

SI HAY o o 
NO HAY 14 IDO 

14 100 

EL REPORTE DEL CUADRO ANTERIOR REVELA QUE TODAS LAS PosTHE 

PÁUSICAS DE ESTE ESTUDIO CARECÍAN DE SATISFACCIÓN SEXUAL PUESTO -

flUE N 1 NGUNA REPORTÓ LO CONTRAR 10 E'- J00% LO OBTllVO '-A TA8•_A P.E 

SATISFACCIÓN S~XUAL. 
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PAREJA.-

TAHLA 58,- PAq[JA [NTERADO DE LA EXISTENCIA DEL CLIMATERIO 

DE tAs PosTMENOPIÍ11s1cAs. 

1 

P A R r: J /\ 1 FREC. 1~- :t 1 ---------------- ---;-1 
ENTERADO 5 35.71 

_1 --¡¡º r:..~[ii~o --=1~-~=-~-9 -- ~- 6'L 29 j-
~ 14 JOO 

.· - - ------r·-~-·-

LA MIÍX IMA FRECllENC 1 A ESTÁ REPR[~EfHADA POR LAS PAREJAS QU lf 

NES NO ESTABAN ENTERADOS DE LA ETAPA CL IMAT~RICA FN LA MUJER 

(64.29%), EL 35,71% s( ESTABAN ENTERADOS DE LOS CAMíllOS DUE SU-

FRE SU PAREJA, 

e o M u N 1 e A e 1 o N 

TABLA 59.- COMUNICACIÓN CON LA PAREJA ACEnCA DE LA SINTOMA
TOLOG i A. 
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FUTURO.-

TABLA &0.- PLANES RESPECTO AL FUTURO DE LAS ENTREVISTADAS 

PosTMENOPÁus1cAs. 

Pl_ANEA Sll FUTURO ~ FREC. 1 1. l 
RESPECTO A__LOS DEM~-=- --~--{4Ü6---1 
POR SU V lílA PROP 1 A O ¡ O 

-~-~NE pt_ANES --: f ~~1-5:~~4 1 

LA MAYOR FRECUENCIA LA REGISTRAPON LAS SUJETOS QUE NO TErlÍAN 

P~ANES PARA EL FUTURO Y OBTUVIERON EL 57.14%, Y LA MÍNIMA FRECUE~ 

CIA SE ENCONTRÓ EN PosTMENOPÁUSICAS QUE NO PtANEAOAN NADA RESPEC

TO A SU PROPIA EXISTENCIA EN EL FUTURO PARA ELLAS MISMAS, 0%. 
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D 1 S C U S 1 O N:-

DENTRO DE LA SOC 1 EDAD Et! LA CUAL NOS DFSENVOLVEMOS LOS ME_ 

X!CANOS, SEA CUAL "UERE NUESTRA CLASE SOCIAL O EL PAPEL QUE DE_ 

SEMPEflAMOS Ell ELLA, 1105 ENCONTRAMOS RODEADOS DE TODA UNA TRADl. 

CION DE TABGES, MITOS, PREJUICIOS Y LEYENDAS QUE DATAN D[ NUES 

TRO MUY ARRAIGADO PASADO EL CUAL REPERCUTE DURANTE TODA NUES--

TRA VIDA COTIDIANA, TRAnuc1Ermo A JUANA ~.LEGfl\1¡'-y A SANTI/lf;o 

'l.AMÚlEZ EllTRE OTROS: "SOMOS EL PR(•DUCTO DE IHJESTRo\S RfdC[S', 

A _a LARGO DE ESTE TRAAAJO, SE HA PODIDO OASF.RVAR COMO LA 

ANSIEDAD Y LA ÜEPRESIÓtl RODEAlf AL CLIMATERIO FEMENIMO Y CílNFOJi 

MAN LA B~SE DE LA SINTOMATDLOG\A PSICOLÓGICA ºROPIA DfL MISMO, 
.·J. 

COMO AFIRMA IJEUTSCfl QUE AMFAS SON PROPICIADAS POR EL MEDIO EN 

EL CUAL LA MUJER SE DfSENVUELVEi DE LA MISMA FORMA QUE EL DR. 
;J 

PÉREZ DE SALAZAR LES DENOMINA LOS ESTADOS ANÍMICOS NEGATIVOS -

MÁS IMPORTANTES DEL "SÍNDROME P:.ICOEMOCIONAL DEL CLIMATERIO"' 

AMBOS ESTADOS ANÍMICOS SON SOLAMEtlTE PRODUCTO DE UN FACTOR PRE. 

PONDEPANTE: 0 LA IGNORANCIA", EL DESCONOCIMIENTO DE LOS PROCE-

SOS MÁS ELEMEIHALf:S DEL DESARROLLO, EL APEGO A UNA TRADIClbM -

POR DfMIÍS INCULTA Y NOCIVA RESPECTO A LAS FUllCIONES Y A LOS VA 

" LORES FEMEll!NOS, YA LO DICE SIMONEDE BEAUVOIR "LA EDAD DEL PE-

LIGRO SE CARACTERIZA POR DETERMINADOS TRASTORllDS ORGfÍtllCOS PE

RO LO QUE LOS AGPAVA ES EL VALOR SIME<ÓLICO nuE REVISTEN" y ES 

ESTA MISMA Jf-NORAIKIA REVESTIDA CON LA GALA DE LA TRADIClbN, -

LA CAUSA DE LA AllSEllCIA Y DISTORCIÓll DE LA INFOPMACICHI, M!FnOS, 



FArffASfAS Y POR LO TANTO GRANDES CONFLICTOS PSJCOSOMÁTICOS Y SO-

CIOCULTURALES: PORQUE NO ES SOLO EL EVENTO CLIMATlfllCO SlflO TODO 

LO QUE ~STE COflCJERNE COMO ES EL SUCESO MENSTRUAL, LAS RELACIONES 

SEXUALES, LA COMUNICACIÓN DE PAREJA, LA BÚSQUEDA Y MANEJO DE LA -

INFORMACIÓN AL RESPECTO, ETC, ALEGRIA' ASEVERA QUE LA MUJER EN 

NUESTRA SOCIEDAD ES PASIVA Y NO LUCHA POR EL DERECHO A CONOCER SU 

PROPIO CUERPO, NI SIQUIERA ACERCA DE LA FUNCIÓN REPRODUCTORA POR 

LA CUAL ES VALORADA, 

BASTA SOLO EL COMPROBAR ENTRE LAS TRADICIONES E IDEOLOGJAS AZTE 

CAS, MANUS, SAMOANAS Y OCCIDENTALES, PARA ENCONTRAR UN INMENSO MATIZ 

DE ERRORES Y MISTICISMO EN TORNO A LAS FUNCIONES FISIOLÓGICAS PROPIAS 

DE LA MUJER, AÚN EN NUESTROS DIAi: 

EN LOS RESULTADOS, SE ENCONTRÓ QUE EL 56, 3 ~ DE LA MUESTRA ~/O -

TENIA IDEA ALGUNA DE LO QUE LA MENSTRUACIÓN REPRESENTABA EN EL PROCI 

SO DE FECUNDACIÓN, NI EL PORQUÉ SUCED!A (TABLA 

DE IGUAL MANERA, EL 22,5 % SE HAB!A INFORMADO RESPECTO AL SUCE-

SO MENSTRUAL POR MEDIOS POCO CONFIABLES. CTABLAS GRÁFICAS ) 

LiNA MUJER QUE HA VIVIDO EN LA IGNORANCIA ACERCA DE SUS CAMBIOS 

FISIOLÓGICOS A TRAV~S DEL DESARROLLO, EN ESPECIAL DE SUS CAM-

BIOS GENITALES COMO ES LO CONCERNIENTE AL SUCESO MENSTRUAL, LLf;. 

üA AL CLIMATERIO DE SU VIDA CON LAS CONSECUENTES MODJFICACIOr'ES FISIQ 

LÓGICAS DE LAS CUALES NI SE ENTERA EN OCASIONES; VE PASAR FREllTE A SI 

SUS TRANSFORMJ\CJOtlE~ Ff~ICAS Y ~[ G:TCRA "POR AHl" VELADAMENTE OUE A -

SU EDAD ESTÁ PRÓXIMA A "DEJAR DE REGLAR" PERO NO SABE EL PORt:lUL NI CQ 

MO SERÁ, NI SI ELLA SUFRIRÁ, 

LAS TABLAS 10 Y 11 A LAS QUE CORRESPONDEN LAS GRÁF 1 CAS 5 Y 6 
RESPECTIVAMENTE, SEÑALAN CLARAMEtffE LA IGNORANCIA ACERCA DE ESTE -

PERIODO, PUESTO QUE SOLO 2 MENOPAÚSJCAS CONOC!AN ~.MBOS T~~MltlOS. 
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Es INTERESANTE COMENTAR CÓMO LAS Pü51MENOPAÜSICAS FUERON QUIE -
;iEs TENÍAN MENOS CONOCIMIENTOS AL RESPECTO (Tf,BLA 53) Y LAS QUE CONQ 
CÍAN ALGO, NO HABÍA SIDO POR ALGÚN MEDIO DE INFORMACIÓN CONFIABLE -
!TABLA 5!¡), 

LA ACEPTACIÓN SOCIAL, EL STATUS, LA AUTOVALORACIÓll FUNDAMWTADA 
Y TODOS AQUELLOS EL~MENTOS EXTERNOS DEL MEDIO QUE ALIMEIHAN EL YO. SE 
UNEN AMENAZADOS POR UNA SITUACIÓN INCIERTA QUE CAUSA GRAN TENSIÓN Y 
DESCONCIERTO QUE SE ACRECENTA CON LA PAULATINA PROGRESIÓN DEL PERÍO
DO DESCONOCIDO, 

/Is!, LA CLIMAT~RICA ESTÁ AMENZADA POR LA P~RDIDA DE SUS -
SATISFACTORES- JUVENTUD, FERTILIDAD, ACEPTACl6N SOCIAL, ETC - Y 
AÚN DE SU VIDA, YA SE SIENTE VIEJA Y ACABADA CASI AL BORDE DE -
LA M~ERTE PORQUE EN NUESTRA SOCIEDAD SER VIEJO SIGNIFICA EL FIN, 

CALDER6N' APOYA LO AtlTER l OR DI c l EJIDO QUE LA MrnoPAUS l A rn . 
LA MuJER ES IGUAL AL FIN DE SU VIDA SEXUAL Y EL PRINCIPIO DE -
LA VEJEZ LO CUAL FRECUENTEMENTE PROVOCA DEPRt:S l ÓN Etl ELLA, S 1- -
TUACIÓN POR DEM~S LEJOS DE LA REALIDAD, 

EL FACTOR AUTODEVALUAIHE - COMO DICE fENICHELi - ES UN PRENCl
PTANTE DE LA DEPRESIÓN DE UN INDIVIDUO YA QUE SI UN SUJETO RCGULA 
su AUTOESTIMA POR MEDIO DE SUMINISTROS EXTERNOS y tsros SON sus-
PENOi DOS, LA AUTOCUNF 1 ANZA Y EL AMOR PROP l O DISMINUYEN PELIGROSA
MENTE PROVOCANDO UN SÍNDROME PSICOEMOCIONAL DE GRAN RIESAO, 

Es l MPORTANTE TOMAR rn CUENTA QUE LA 1 NSATI SFACC 1 ÓH y EL BAJO -
APETITO SEXUAL, PREDOMINAN A LO LARGO DE TODA LA MUESTRA CON EL 76.3 
% y EL 66.2 % RESPECTIVAMENTE; LO CUAL SIGNIFICA QUE Lf\ SEXUALIDAD -
VIENE A SER UNO DE LOS FACTORES MÁS AFECTADOS DURANTE EL CLIMATERIO 
(VER TABLAS 13 Y 1~ Y GRÁFICAS 8 Y 9). 

1\GRÉGUESE. A TODO LO. ANTER l OR EL OUó LOS APOYOS QUE UNA MUJER 

BUSCA COMO AUXI Ll os A su s lTüAC l ÓN EN MIJCHAS oc.~ S! OMES o f\ VECES 

EN TODAS - LE RESULTAN INÚTILES PORQUE ÉSTOS TAMBIÉN SON INCAPA -
CES DE LLEGAR A ENTENDERLA COMO ES MENEJTER y MIENTRAS ÉSTO - -
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SUCEDE LOS CAMBIOS HORMOllALES PROVOCAN S l IHOM/IS QUE LA COllFUNDEll 

LOS CUALES SE UllEN A SITUACIONES SOCIOCULTURALES QUE EllFREllTA SQ 

LA, COMO SON LA 1 DEI\ DE LA VCJEZ Y UI MUERTE CERCANA POR ENDE, -

ENTRE OTRAS MUCHAS COSAS, 

POP. TODO LO AllíER 1 OR SOLO DAS TA DEC 1 R QUE LA BAJA O NULA COMUlll

CAC l ÓN DE P/,REJA QUE EVITA EL ENTEl/DIMIENTO MUTUO, TRAE COllSICO A 

LA VEZ DESlllTERÉS TRADUCIDO COMO FALTA DE APETITO SEXUAL DE LO -

CUAL RESULTA LA INSl\f!SFACCl6N Y COMO CONSECUEllCIA LOS PROBLEMAS 

PSICOSEXUALES COMO LA FRIGIDEZ, DISPAUREMIA, ETC,, QUE VIENE// A 

DESEMBOCAR El/ CONFLICTOS FAMILIARES Y PROBLEMÁT 1 CAS lrlTERPERSOll!! 

LES, (U ANDO LA MUJER F 111/\LMEllTE COMPRUEBA QUE YA NO ES FÉR-

T J L, YA NO PIJEDE ENGENDRAR HIJOS , PORQUE HA CAMBIADO ALGO DENTRO 

De SU SER, SU PAREJA SE ErlTERA (NO IMPORTA CÓMO) Y LI\ HUMILLA Y -

DEGRADA DICIENDO QUE "YA NO SIRVE PARA NADA" PORQUE YA NI SIQUIE

RA ES CAPAZ DE PílOCREAP. flLEGR Í A'·sEIÍALA ", , , A LAS MEXI CAllAS 

JAMÁS SE LES HA DAl10 QTRO MOTIVO MÁS PARA QUE EL DE TEllER HIJOS," 

GRANDES V GRAVES SON LOS PROBLEMAS QUE ACARREA EL QU[ LA MUJER 

NO SEPA QUE SUCEDE DENTRO DE SÍ, QUE 110 SEPA 111 QUÉ ES, rll PARA -

LO QUE SIRVE EL SANGRADO MENSTRUAL, V QUE AL rm RELACIOllAR ~STE 

CON LA FERTILIDAD, VENGAN COMO CONSECUENCIA AL MUNDO LOS HIJOS 110 

DESEADOS CON ASOMBROS!\ FACILIDAD DEJANDO A LA SUERTE y A LA "vo-

LUNTAD DIVl NA" COMO ÚNICAS INTELIGENCIAS CAPACES DE ENTEl/DER CO

MO SE GESTA UN HIJO, 

MUCHAS MUJERES NO CO~lOCEN N 1 LOS f/OMBRES DE SUS ÓRGANOS, 111 Dót! 
DE SE LOCALIZAN, PERO EL PROCREAR HIJOS ES UNA BUENA DEFENSA Al/TE LA 

SOCIEDAD Y EL CLIMATERIO ANTE LA ANGUSTIA SOCIAL. 

EL 38.75 % DE LA MUESTRA ESTUDIADA (31 DE 80 MADRES) 110 DESEÓ TQ 

DOS LOS HIJOS QUE TUVO, ~STO CONS) OERANDO 11 LA VEZ nuE LAS RESTMITES 

PROBABLEMENTE NO SE ATREVIERON /\ r.CVCLAR TAL SUCESO. LO ANTERIOR SE 

BASA EN QUE LA MAVOR FRECUENCIA LA OSTUBIERON LAS MAOP.ES COll Ó EMBAR!\_ 

zas y EL MAVOR INTERVALO EN FRECUENCIAS FUt EL QUE ESTUVO EnTRE 7 y 9 
PREGNl\NCIAS (VER TABLA 7,8 Y 9l. 



Los s 1GU1 ENTES DATOS MUESTRAN CÓMO LOS D 1 FER ENTES FACTORES 

DE COMUNICACIÓN Y SEXUALIDAD SE UNEN Y ENCADENAN DANDO COMO CON-

SECUENCIA EL PRODUCTO DE LOS urio<. ,l•l)R LOS OTROS 

-·- -----·----, 8/\JO APETL INSATISFAC- PAREJA NO INCOMUNI 
TO SEXUAL C 1 ÓN SEXUAL EriTERADO CACIÓN -

DE PAREJA 

PRENENOPAUSIA 68.07 74,46 74, 1¡5 87.23 
MENOPAUSIA 63.11¡ 63.15 1¡2 .10 68,112 
POSTMENOPAUSIA 64.28 100 Gll,29 85,71 

EN OCASIONES LA MUJEH EXPONE SUS SINTOMAS PERO EN EL MEJOR DE LOS 

CASOS SE LE ESCUCHA MÁS NO SE LE COMPRENDE Y ~STO HACE OUE ELLA SE 

SIENTA CADA VEZ MÁS SOLA. DE ESTA MMIERA LA MUJER SIEllTE QUE SE PIER

DE CADA VEZ MÁS SUS SUMINISTROS EXTERNOS COMO LA ACEPTACIÓN SOCIAL OUE 

CONFORMA UNA BUENA PARTE DE SU AUTOVALORACIÓN. SULLIVAN Y KOLB AFIR -

MAN !lUE LA ANGUSTIA SOCIAL ES EL TEMOR A SER EXCLUIDO O CASTIGADO COMO 

UNA PRIMITIVA AtlGUSTIA A LA CASTRACIÓN O/\ LA PÉRDIDA DEL OBJETO DE -

AFECTO, Aaur COMIENZA LA DEMANDA POR LUCHAR PARA SATISFACER LA NECE -

SI DAD DE AFECTO, 
,, 

r\PPT 111 Y VOORllJ ES O I CEll QUE PARA QUI EllES VALORAN EN ALTO GRADO -

LA JUVENTUD Y SUS ATRIBUTOS, ESTA ÉPOCA ES ESPECIALMENTE DIFÍCIL 

Y NuESTRA SOCIEDAD VALORA A LOS JÓVENES Y SUS ATRIBUTOS TANTO CQ 

MO RELEGA A LOS VIEJOS, LADRA, PERLMUTTER.rTAMBIÉN AFIRMA QUE -

ESTAMOS VIVIENDO EN UNA SOCIEDAD QUE TIENDE A INCLINARSE A LA -

JUVENTUD Y NO HONRA Y VENERA A LOS V 1 EJOS TRAYENDO A ÉSTOS, CON

TAMl NANTES DENTRO DE SUS CAMBIOS FISIOLÓGICOS NORMALES POR LO -

QUE PARA LA CLIMATÉRICA TODO ESTO OCASIONA QUE SUS ENFERMEDADES 

O ZONAS SOMÁTICAS MÁS DÉBILES SE TORNEN EN SU MECANISMO DEFENSl 

VO YA COMO ARMA, YA COMO REFUGIO, AL CUAL SE UNEN S0 LABILIDAD -

EMOTIVA Y EFECTIVA Y OTROS MECANISMOS Y FACTORES PSICOLÓGICOS -

CuE V 1 ENEN A COMPONER UN CUADRO VERDADERAMENTE PS 1 COPA TOLÓG 1 CO. 

YA AFIRMA SULLIVAN QlJE CUAllDO UN INDIVIDUO PRESENTA CIERTAS EU-

FERMtNDADES PÚRAMENTE SOMÁTICAS, COEXISTE HIPOCONDRÍA QUE ACRE--



CENTA EL CUADRO SINTOMATOLÓGICO; EN EL CASO DEL CLl'IATERIO LOS 
PRINCIPAi ES COMPONENTES SON POR UN LADO LA GRAN ANSIEDAD ANTE -
UN FUTURO IIJCIERTO, ALIMENTADA POR UtlA CULTURA QUE POR SUS ARTI
FICIOS Y LA COMPLEJIDAD DE SU TRADICIÓN ROMPE COtl LA SEPICILLEZ -
Y CLARIDAD DE LAS EXPLICACIONES C 1 ENT lF I CAS; UNA ANS 1 EDAD PRODIJ~ 

TO DEL H.MOR A SUFRIR UN INC 1 ERTO, UNA IMPOTEtlC 1 A MHE EL HECHO 
INEVITABLE Y DESCONO'-IDO, PERO YA PRESENTE Etl SUS INCIOS, KOLB 

REFIERE éSTE ESTADO cc~o EL "ESTADO DE TENSIÓN QUE REVELA LA PQ 
SIBILIDAD DE UN DESASTRE INMltlEtHE.,, • DONDE LAS ACTITUDES IN
TERNAS 1 NACEPTABLES SURGEPI EN LA COtlC 1ENC1 A DEL SUJETO. 

POR OTRO LADO ESTÁ LA DEPRES16N COMO OTRO COMPONENTE DEL -
CUADRO QUE REVELA LA AFECCIÓN POR LA P~RDIDA IRREPARABLE DE LOS 
OBJETOS DE AFECTO OUE DEJARAN DE SER SUMINISTROS ALIMENTICIOS -
DEL YO, LO CUAL PRODUCE UNA BAJA EN LA AUTOVALORACIÓN y UN DESEO 
DESESPERADO POR RECUPERAR A CUALQUIER COSTO LOS SATISFACTORES -
LOS CUALES AL NO APARECER CAUSAN EL COMPLEJO SfNDROME DEPRESIVO 
QUE SE MANIFIESTA POR LABILIDAD DE LOS ESTADOS DE ÁNIMO QUE SIP
VEN COMO LA MEJOR ARMA PARA LA MANIPULACIÓN DE LOS DIFF.~ENTES M~ 
CAtl 1 SMOS DEFENS 1 VOS, 

POR ÚLTIMO CABE AGREGAR QUE LOS DATOS SOBRE EL FUTURO DE LA MUJER 
CLIMAT~RICA SON MUY REVELADORAS PUESTO QUE MIENTRAS LA JOVEN LO VISLU~ 
BRA A FAVOR DE LO QUE DESEA Y ESPERA LA CLIMAT~RlCA LO VE INCIERTO, 
PREMENOPÁUSICAS Y MENOPAÚS!CAS SE BASARON EN PROYECTOS RESPECTO A LOS 
QUE LES RODEABAN PERO NO ESPERABAN DEL FUTURO NADA PARA SI MISMA, PARA 
LAS POSTMENOPAÚS!CAS EL MAYOR PORCENTAJE LO OBTUVIERON QUIENES NO TE -
NIAN NINGÚN TIPO DE PERSPECTIVA, 
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e o fo; e L u s 1 o r. -

COMO SE PUDO OBSERVAR 11 LO LARGO DEL PRESENTE ESTUDI o,. 

LA ANSIEDAD Y DEPRESIÓN SON FACTORES_DEL PERÍODO CLIMATERICO 

FEMEHINO l\Moos FACTORES SE COMPORTAN DE MANERA DIFE-

RENTE DURANTE TODO EL CLIMl\TERJO, AS!, LA ANSIEDAD SE PRESENTA 

DURMffE LA PREMENOPAUS 1 A Y AUMENTA GRADUALMENTE LLEG/\tJDO A SUS -

MÁS ALTOS ÍDJCES EN LA ETAPA MENOPAÚSICA; A PARTIR DE ENTONCES -

COMIENZA UN DECREMENTO PAULATIVO y GRADUAL A LO LARGO DE LA Posr 

MENOPAUSIA QUE CONCLUYE COll EL Flrl DEL PERIODO, No AS! LA DE-

PRESlbN. QUE SE PRESENTA A LO LARGO DEL CLIMATERIO MOSTRANDO lli 

TENSIDAD LÁBIL ltlDIFEREIHE A CUALQUIERA DE LA ETAPAS DEL MISMO. 

EL PRESENTE TRABAJO NOS REVELA QUE LA CLIMATÉRICA PRESENTA 

GRAN CANTIDAD DE ANSIEDAD DURANTE LA PREMENOPAUSIA, ESTA ANSIEDAD 

LLAMADA ESTADO, POR SER CIRCUNSTAflCIAL, SE MANIFIESTA COMO UNA -

AMENAZA NACIENTE A PERDER LOS SUMINISTROS EXTERNOS QUE ALIMENTAN 

EL Yo, PROVOCANDO UNA SERAL DE ALARMA ANTE EL PELIGRO QUE MUESTRA 

YA SUS PRIMEROS SÍNTOMAS, AL LLEGAR A LA ETAPA MENOPÁUSJCA ESTA 

ANSIEDAD-ESTADO SE llHEtlSJFICA HASTA SUS MÁXIMOS NIVELES YA QUE 

LAS PÉRDIDAS Y LA INCERTIDUMBRE SE HACEN MÁS PATENTES, u, MUJER -

SE ENCUENTRA AL CENTRO DEL PERIODO, GRADULAMENTE Lll CURVA CO--

Ml ENZll 11 DECLINAR JUNTO CON EL INICIO DE Lll TERCERA ETAPA - LA -

PoSTMENOPAUS 1 A - LA AMEMAZll DE PELIGRO VA DESAPllREC 1 ENDO, ENTON-

CES Lll SUJETO ENCUENTRA MÁS CllLMll, MÁS TRAN!'U 1 Ll DAD, POR LO QUE -

LAS DEFENSAS COMI ENZllN A BAJAR A LA VEZ, PAR/\ Lll DEPRES 1 ÓN Lll -

SJTUAClbll DIFIERE DESDE UN PRINCIPIO, CU/INDO LA PREMENOPAUSICA D!;_ 

TECTA LOS Pf?Ir~CRO~ CAMBiü3 QUE !:>E IRADUCEN COMO PÉRDIDAS HASTA -

EL FIN DEL PERÍODO CLIMAT~RICO; PÉRDIDAS DE Lll JWENTUD, DEL TOIJO 

.MUSCULAR, DE LA FERTILIDAD, DE LA BELLEZA, DE LA ACEPTACIÓN SO--

CIAL, ETC, UNA GRAN LABILIDAD EMOTIVA AFECTA Y MllNIPULA LOS NI

VELES DE PRES !VOS, COMO POS 1 DLEMENTE EL RESULTADO DE GRAN CANTIDAD 

DE MECANISMOS NARCISfSTICOS QUE BUSCAN POR CUALQUIER MOTIVO EVJ-

TAR LA P~RDIDA DE LOS SUMINISTROS DEL Yo, 



ENDOCRINOLÓGICAMENTE LOS CAMBIOS APORTAN MANIFESTACIONES DE TIPO 

FISICO QUE DAÑAN LA HOMEOSTASIS DE LA MUJER DENTRO DE LA SOCIEDAD; -

ASL LA AUTOVALORACIÓN Y LA AUTOCONFIANZA SE VEN AMEMA?ADAS POR UNA -

ANGUSTIA PRIMITIVA QUE INDISCUTIBLEMENTE SER,\ "AMMZllDll" PARA cmlVEB 

TIRSE EH •PLACER FUNCIONAL CONFORME PASA EL TIEMPO", 

PERO MIENTRAS TANTO, CAUSA UNA SERIE DE CONFLICTOS METAMÓRFICOS 

CAPACES DE CONVERTIR A LA MUJER EN UN SER A LA DEFENSIVA DE UNA Atl -

S 1 EDAD QUE SOMAT! ZA A MANERA DE ME CAN 1 SMO DE APOYO LA 1NCERT1 DUMBRE 

DEL PORVENIR, 

LA CARENCIA DE COMUNICACIÓN DE PAREJA, SE VE AUNADA A LA GRMI -

IGNORANCIA Y AL SftlDROME SOCIAL QUE VIENE LA MUJER MEXICANA. 

CADA VEZ SON MflS LAS MUJERES QUE TRABAJAN AÚU EN SU CAS Y POR -

TAL MOTIVO NO PERMANECEN ACULTAS SINO QUE SE COMUNICAtl Y SE ttlTEREL~. 

ClotlAN MÁS CON LA SOCIEDAD, ES POR ELLO QUE APREMIA EL QUE HAYA utlA 

DIFUSIÓN M,\S FIDEDIGNA Y MAYOR DE ESTE EVEtlTO TAtl IMPORTANTE. 

SE ANTOJA IMPERANTE CONVERTIR A PLACER FUNCIONAL ESA ANGUSTIA DE 

LA CLIMATtRICA EVITANDO LA AUTODESTRUCCIÓN POR MEDIOS DEFENSIVOS PQq 

DEMÁS INÚTILES COMO EL CHANTAJE, EL R!DICULO O LA lllPOCOllDRfA QUE LL!; 

GAN A CONFORMAR CUADROS VERDADERAMEllTE PATOLÓG 1 CDS Y Etl OCAS IONES MOE 

TALES, 

ES NECESARIO QUE SE PRESTE MAYOR IMPORTANCIA AL AUXILIO DE 

LAS MUJERES QUE ATRAVIESAN ESTA ETAPA; IMPERA LA NECESIDAD DE I!! 

FORMAR VERAZ Y OPORTUNAMENTE POR TODOS LOS MEDIOS Y ERRADICAR Tl! 

BÚES Y FALSOS PREJUlCIOS AL P.E~PECiO PARA LOGRAR U?l .. ", ~OC!ED/\D 

MÁS SANA Y MÁS ÚTIL, 

CALDERÓN AFIRMA QUE ES NECESARIO QUE LOS FACULTATIVOS QUE TRATEN 

A PACIENTES CON tSTOS PROBLEMÁTICAS, TENGAN CU !DADO DE ATENDERLES, QUE 

SE LES ORIENTE Y ATIENDAN DENTRO DE UN MARCO DE ~T!CA PROFESIONAL QUE 

PROPICIE A ~STOS UN CLIMA DE ABSOLUTA CONFIANZA Y VEROADERO AUXILIO A 
SUS DEMANDAS, 



APENDJCE 1) 

F O R n A T O P A R A E N T R E V 1 S T A 

NOHDRl. ______________ EIJAD ____ OCUPACION FECHA ___ _ 

f.00 .CI V ll.c.._ ________ E.'iCOLAll I HAil RELIG IO~-----------

No. DE llIJOS _____ ~NAGIONALI DAl' ________ Vl\'E CON _____________ _ 

ANTECF.llf.NTES GJNECOLChllCOS ----------------------------------
¿HA KEALIZAlX) AWUN Ttl'O Ol·: THAHAJO l'llERA DE .SU CASA? __________________ _ 

¿CUANTO TIEHPO _________ ¿llE !,,J\JE T.Il'O? ____________________ _ 

¿F.N QUE F..Hl'U:A SU TI F.Hl'O LTBRJ-;? _____________ _ 

¿CllANlXl JNIC10 Sil PHlHERA MENSTllllACION? ___________ _ 

¿ESTABA lNFOHHAUA DE ELl,I\? __________________________ _ 

¿QUIEN LE lNl'OIHto Y COMO? 

¿CUANTOS EHDAnAZOS Y AllOJITOS llA TENJJIO?~I~·;:-_. ----------"'~ 

¿HAN SIIKl ni-.:sEAIXlS TOl\JS sus 111.IOS? , _____ ¿CUANTOS? ____________ _ 

¿QUE SIGNIFICA l'AHA USTED .SEi{ HADHE? ___________________________ _ 

¿CHAL F~'i EL FIN llE L/1 lil/JFH EN F.L M,\TfHHONW? 

¿COHO ES SU VIDA SEXUAL'? SATlSFACTOIHA ____ _ fNSATJSF,\CTllHIA ________ _ 

¿SABE USTED LO QUE ES EL Cl.lHATEHIO Y LO QUE ES LA HENOl'1\USlA? ______________ _ 

¿CUANDO SE ENTEHO DE QUE EXISTE UN Pl::!UllllO Cl.lHATEHlCO EN LA HllJEH? 

¿QUIEN LE JNl'ORHO Y POllQUE? _____________________________ _ 

¿SAUE USTED QUE SINTOHAS SE PRESEN'f,\/; EN ESA EPOCA? ____________________ _ 

¿QUE OPINA SU ESPOSO Al. HESl'ECTO? __________________________ _ 

¿CREE USTED Qlll~ LA VIDA SEXUAL DE UNA HUJEH CLlHATEHlCA ES OIFEltENTE __________ _ 
____________ ¿POHQUE? _________________________ _ 

¿QUE PLANES Tlf.IU: PAHA CUANDO SUS HIJOS CHEZCAN? ___________________ _ 

¿COMPARTE SU ESPOSO SUS MISMAS IllEAS RESl'ECTO A LA SEXUALIDAD, A LA l'OSICION DE LA MU.Jt-:n Y DE 

LA HADllE EN NUF.STHA SOC.IEOAD? ----------------------------



MP IDARE 
Inventario de Autoevahrnci6n 

por 

C. n. Spidb<r¡tr, A. Mariinf':·llrrutiiJ. F. G11n:.ilt:·Rti¡ttw, L. /Vataliá,1 y R. IJ10.:-G1urrtto 

Nombre: ________ -------- Fecha: -----

Instrucciones: Al¡!unas cxprl!<iinnt:!. que la ¡~ente u<,.1 pJrJ dc'>l:nbirc;e 
aparecen 3b.:ajo. Lea caJ:.i hase y llene 1.•I 1:itr.:uh1 dd núnwro que. 
inJique cómn !>I! .unl/e ¡,1/wrJ tt11.mio. o 9!a, en 1•tt1• momC'11· 
/o No hay ('Ontcstacionl!'> hu.:n;i<; o mal::i.s No emplee mucl111 
tÍCOllhl en c.1Ja lra.,c, pcru lrah: lt..: J~H l:t rc'>pllc,la que mc1or 
describa !.U'i ~ntimiento:. ahor,1. 

1. Me '.!oit~nto ('alm:nlo 

2. Me siento seguro 

3. Estoy ter.so . 

4. Estoy contrariado 

S. Estoy a gusto , .. 

6. Me siento al1<rndo 

7. Estoy preocupado actu;ihnt:ote por ctl¡!.ún pmiblc ~ontratkmpo 

8. Me siento t.lcscan:;.;ido 

9. Me sit:nto ansins.o 

1 O. Mo;: sh:ntu cómodo 

l l. Me siento con confianza en mf mi-.mo 

13. Me ~iento agitado 

14. Me sicnlll .. a punto di: explotar" 

15. Me siento fC'posado 

16. Me siento satio¡fecho 

17. Estoy prco;:upado . 

18. Me sicnt._1 muy C1'..ci1aJo y aturdido 

20. Mi: ~ier.to bkn 
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IDARE 
lrwen1ílrio do Autoovaluoción 

ln!olrucc:ione\: Al~1ma<; cxptt">1011c-; qui: l.1 J!l'llk ll";' par.i dc~crihir'i.: 
aparec.:n ;1b.J10. Lc:1 1.ad.1 fr.1~1· y llt'lll' el d1n1lo Jl'I 11l1111cro 1¡uc 
inJiqUl" cúmo \t! \11.'lllt: f.t'111·r.1fml'1/f;' Nu h.1y ..:011IC\IJc1onc.s 
bUt'Oil'i o mal.11; Nn cmpkc 111t11.:lw rii:rnpo en .;,Hf.1 fra'>l'. p1,_•ro 
tralc lk 1.1.1r la re!>pUC'il.1 que m.-jur dt'\C11b.1 cOuw 'iC ~icntl• 

ge11t•rafn11•11/t'. 

21. Me sienlo bien 

22. Mt• c~uno rápiJjnwnle 

24. Qui-;icra ser lan fdil como olW'> par~ccn si:rlo 

2S. PkuJo oporlunidadco; pur no poder t.kcid1rmc ráp:damcntc 

26. Me sicnlo l.ksc<1n~1do 

27. Soy un.i perso11.1 ''trnnquil.i, ~cll.'IU y ~o!.CgaJ.1'' 

28. Sh:nto <Jlh' las 1.Hlkult;u.ks st• 1111: ;1111nntona11 al pun10 de 110 pui.Jcr su~ 
Jll'tJrlJ~ 

29, M·· ptt'OCllpo dL"m;i!>btlo por cos:is sin impor1;111cia 

30. So}' fdiz. 

J J. Tomo las COS<IS muy a pecho 

32. Me falla confianLa l'n mf mbmu 

33. Me sicnlo Sl'~uro 

JS. Me !>icnto mc:lancillico 

36. Me siento !>itfl!>fcd1u 

37. Ali,!unas idc,1s ro~·n im¡1nr1J.nlt.'!> p;1s:1n por mi mente y me molestan 

38. Me afrclan tanto lus de!>cn~:.ulo!. que 110 me lo'> puedo qui1.1r de la 
cabL"1a 

39. So}' una pcrson;.i l.'!>l:Jbll' 

40. Cu;.ir.Jo pkn!>O en lo5 <t'>UlllO!. que tcnl,'.o cnirc m;.in1h llll' pongo lcmu 
y alti!rado 
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ESO\IJ\ IE IA MIDICION DE U. DEPRFSICN (E<'\M:>) 

l. ME SIENrO 1\BMIDl\ '{ ME:IAN:Xl 

2. EN LJ\ Mll.'ll\NA. ME smnu MEJOR 

J.m=l'CCESOSoEUJWIO 

W:CI\ 

o re= IE LIORAA 

4. ME a1ESTA TRABAJO OORMI:RME EN 1'.A NXJ!E 

5. CCM) IaJN.. (]JE l\Nl'FS SOLIA 11!\CElUD 

6. '.!CtYIVVI DISFRl11'0 DE I..;;s Rt:U.CICNES 5!:XtJAIES 

7. RJr0 Q'.lE ES'IO'l PrnDllXJO PEs:l 

lCIOO 8. 'l'EN:D ~ DE CONSTIP 

9 • EL CO!<AZON ME U\TE Ml\S APRI SAQJE0Ecrsnl}$1'E 

l.O. ME CANSO SIN Hl'CER N1\0A 

11. TEN:J:l IA ME1'IB TAN CLJIAA = l\Nl'ES 
12. ME RESULTA Fl\CIL Hl'CER LAS CC6AS (]JE l\CCSillMBRO 

ID PUEDO MANl'ENERME CUIEn\ 13. ME SIEN'ltl INrnAN:UI1A 'l 

14, T!NXl ESPEAANZAS EN EL 

l5 , ES'IU'l Ml\S IRRITABLE DE LO 

ruIURO 

tJSUl>.L 

16. ME !1ESULTA F1CIL 'roiAA OU: ISICNES 

17. srmro QJE SO'l 11ITL 'l NEOS ARII\ 

18. MI VIIlA TIENE Bl\STl\Nll: I = 
19. CRm Q'.lE U: lWUA UN FA\iO 

20, TallWIA DISFRLIIO CON LAS 

R A LOS DEMAS MIJRIENrO!E 

MISMl\S CDSAS 

MUY ro:AS 
VOCES 

LJ\ WIYOO 
AIGJN1\S PA!!l"E CDNI'IID[! 
VOCES DEL TIEM!"O MENI'E 

APEN:JIO: 3) 
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l ACOSTA. JOSEPH DE. "lllSTORIA NATURAL Y MORAL DE LAS INDIAS" 

[O, FONDO DE CULTURA ECONÓMICA 
2•. Eo. MÉx1co, 1985 

2 ALEGRIA.JUANA ARM/\NOA. "PSICOLOGIA DE LAS MEXICANAS" 

3 Al VARADO. JOSE, 

En. S•Mo. 2A, Eo. Mtx1co. 1975 

"VISIONES MEXICANAS" 

Eo. FoNoo DE CULTURA EcoNÓMICA, 
Cot. LECTURAS MEXICANAS No, 58 
lRa, En. Mf'x1co. 1985 

ll AZCUMERY MANCERA l_UIS. "COOICES INDIGENAS MEXICANOS" 

5 BART. PAULINE B. Y 
MARLYN GROSSMAN 

¡ 

6 BENAVENTE. FR.TORIBIO OE."HISTOP.IA DE LOS INDIOS DE l.A NUEVA ESPAÑA" 

Eo. PoRRÚA, Col. SEPAN CUANTOS. 

BF.NREY BOGUSLAVSKY DORIS 
Y MARTHA S .VERGARA P. 

8 BERNAL IGNACIO 

qA, Eo. Mtx1co 1984 

"/\CT ITUD H/\C IA tA MENSTRUA( ION Etl MU.'ERES 
OE TRES NIVEl_ES SOCIOECONOMICOS" 

Tts1s UNIVERSIDAD IBEROAMERICANA 
Mü1co 1983 

"TENOCllTITU.N EN UNA ISLA" 

Eo. FoNoo DE CULTURA F.couóM!CA 
(OL, lECTU~AS MEXICANAS. }A. [o, M~XICO 1984 
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9 CAl_DERON. NARVAEZ GUl!_LERMO. 

10 CASO. Al_FONSO. 

11 CODICES DE MEXICO: 

12 DEUTSCH. HELENE 

13 D.S.M. 111 

14 FENICHEL. OTTO. 

15 FERNANDEZ ALFONSO 

"DEPRESION" 

Eo. TRILLAS.JA. Eo. MÉXICO. 1985 

"El PUEBl_O OR SOL" 
Eo. FoNDO DE CULTURA EcoNdM1CA 
COL. LECTURAS MEXICANAS 
1A. ED. Mi'x1co. 1983 

CODICE MENDOCINO 
CODICE BORGlll 
CODICE VATICllNO 

" l_A PSICOtoGlll DE LA MU,IER • 
ED. lozADA VoL. 1 v 11- 4A. Eo. 
BUENOS AIRES, llRGENTINA 1971, 

"MANUAL OIAGNOSTICO Y ESTADISTICA DE 
LOS TRASTORNOS MENTALES 

AMERICAN PsvcHIATRJC Assoc1ATJON 
Eo, MASSON, BARCELONA, 1984 

"TEORIA PSICOANllLITICA DE LAS NEUROSIS" 
Eo, PAJDÓS, BUENOS AIRES ARGENTINA 1980 

"CARACTERISTICAS PSICOLOG!CAS DE UN -
GRUPO DE MUJERES PREMENOPAUSICAS A -
TRAVES DE UNA BATERIA DE TESTS" 

INSTITUTO DE NEUROLOGÍA y NEUROPSICUJA
TR ÍA DEL r.s.s.S.T.E. MÉXICO. 1975 

16 FROMM.HORKHEIMER Y PARSONS • Ui FAMl'-IA • 
Eo. PENÍNSULA. 5A, Eo. 1978 

17 GU!LLY. PAUL. •LA EDAD CRITICA· 
Eo. EUDEBll 2A. Eo. BUENOS llJREs. 
ARGENT 1 NA, 1960 
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11\ H JTE. SHERE. 

\ 9 KOLB. 1-AWRENCE C. 

20 LEON PORTILl_A MIGUEi_, 

21 LOPEZ IBOR. JUAN JOSE. 

"El INFORME HITE" 

"PSIQUIATRIA CUNICA MODERNA" 
Eo. PRENSA MÉDICA MEXICANA, 
5A. Eo. MÉx1co. 1975 

"LOS ANTIGUOS MEXICANOS A TRAVES DE -
SUS CRONICAS Y CANTARES" 

ED. FONDO DE CULTURA ECONÓMICA 
lA. Eo. México. 1983 

"El LIBRO DE LA VI DA SEXUAL" 
Eo. DANAE. BARCELONA EsP. 1958 

22 MACKINNON. ROGF.R A. Y ROBERT "PSIQUIATRIA CLINICA AP1-lCADA" 
MICHELS Eo. \NTERAMERICANA lA. ED. 1973 

23 MARTIN. M. KAY Y BARBARA 
VOORHIES 

14 MAZA. FRANC I seo DE LA 

25 MEAD Mf,RGf,RET 

2 6 NOVAK. EDMUND R. GEORGEANA 
SEEGAR JONES. HOWARD W. JQ 
NES JR. 

27 PAZ. OCTAVIO 

" l_A MUJE.R: UN INFORME ANTORPOLOGICO" 
Eo. ANAGRAMA •• BARCELONA. 1978 

"LA CIUDAD DE MEXICO EN El_ SIGLO XVI l" 
Eo. FoNno DE CULTURA EcoNÓMICA 
lA. Eo. MÉx1co. 1985 

"TRATADO DE GINECOLOGIA" 
Eo. INTERAMERICANA 
9A. ED. México. 1977 

"EL LABERINTO DE LA SOLEDAD" 
[D. FONDO DE (uLTURA ECONÓMICA 
lA. ED. MÉx1co 1984 



28 PEREZ DE SA LAZAR 
JOS E LUIS 

30 RAM 1 REZ. SANTl AGO 

31 R !VA PA1-AC 10. VIC!';NTE 

32 SAHAGUN. BERNARD 1 NO OE 

33 SALERNO. ENR !QUE V. 

34 SHEEHY. GAIL 
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"c1_JMATERIO F[r.rn !Nú MOr;OGF'ArtA". 

" INFANCIA ES DESTINO" 
Eo. SIGLO XXI 
lA. Eo. MÉx1co. 1975 

"MEX!CO A TRAVES DE LOS SIGLOS" 
ENCICLOPEDIA TOMO 11 Eo, CUMBRE 
17" Eo. MÉXICO 

" HISTORIA GENERA1_ OE 1-AS COSAS OE 
NUEVA ESPAÑA" 

Eo. PoRRúA. S.A. 5A. Eo. MÉx1co.1982 

"GlNECOLOGIA PSICOSOMATICA" 
Eo. PAIDÓS BUENOS AIRES 
ARGENTINA 1968 

" LA CRISIS DE LA EDAD ADULTA • 
Eo. GRtJALBO.lA. Eo. MÉxico.1987 
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