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RESUMEN

En México existe una elevada prevalencia de mujeres que se encuentran en
el periodo climatérico, sin embargo, por su desconocimiento sobre este
tema, se considera que no acuden a la atencién médica pertinente y
oportuna, esto conlleva a miltiples complicaciones secundarias a un
proceso fisiolégico que se puede controlar en forma eficaz. El climaterio ha
sido definido en la literatura médica, como un periodo de transicién entre
la etapa reproductiva y la no reproductiva. Este estudio se llevé a cabo
para investigar el grado de conocimiento que tienen las derechohabientes
femeninas entre las edades de 45 a 69 afios sobre diferentes aspectos del
climaterio como climaterio y aspectos biolégicos, mitos v creencias del
climaterio, percepcibn negativa o positiva del climaterio, grado de
conocimiento sobre osteoporosis y Terapia Hormonal de Reemplazo y
Climaterio.

La muestra se obtuvo mediante la siguiente formula:

N= (Nz)? pq
(d)2 (N-1+(z)2) pq

A la muestra de 150 mujeres, se le aplicé el cuestionario integrado de 70
items; en 35 duplas, las cuales se elaboraron de manera tal que
permitieran explorar el grado de conocimiento de las participantes sobre
diferentes aspectos del climaterio. Este cuestionario fue aplicado
exclusivamente a las derechohabientes femeninas de 45 a 69 adios de edad
de la UMF No. 209 en el periodo de Febrero a julio del afio 2002

Con base a los resultados obtenidos en las encuestas se puede afirmar que
existe una cifra muy elevada de grado de desconocimiento y/o de
informacion acerca del climaterio en todos fos aspectos investigados,
independientemente de religion, edad y nivel socioeconémico, existen
también mitos y creencias que no tuvieron algin tipo de patrén qie
prevalece en la cultura mexicana.

Dentro de los resultados se obtuvo que la percepcion que las mujeres
tienen acerca del climaterio es en forma negativa, ya que la gran mayoria
se identificaba con pensamientos de baja autoestima. y deterioro fisico.



La informacion puede servir de sustento en la busqueda de alternativas
para combatir esta faita de informacién en una etapa tan importante de la
mujer como es el climaterio, ung red de apoyo que debemos considerar es
la difusion masiva de informacion, a través de folletos, piaticas,
conferencias, entre otros medios, que les permita tener una informacion
adecuada sobre esta etapa, y de esta manera, mejorar su calidad de vida
disminuyendo las complicaciones tanto fisicas como emocionales.



ANTECEDENTES CIENTIFICOS

El estudio del climaterio v los problemas que se presentan durante esta
etapa de la vida han adquirido gran importancia en la iltima década del
siglo XX, dada la probabilidad de supervivencia de la mujer al momento
del nacimiento. Ya que décadas anteriores la mujer tenia una vida
promedio de 49 arios, actualmente la mujer mexicana tiene una esperanza
de vida de 76 anios de edad. El rango de la presentacion de la menopausia
en la mujer en nuestro medio es de 48 a 55 afios, con una media de edad
de 51.4 anos. (1, 5).

El médico, independientemente de la especialidad, que atiende a mujeres de
la tercera edad, debe de estar preparado para orientar la deteccion de esta
etapa fisiologica y sus vepercusiones a nivel general, asi como educar a las
pacientes recomendando cambios de estilo de vida para el bienestar de la
mujer en este periodo de transicion que es el climaterio.

El sindrome climatérico suele presentarse en la mitad de la vida como un
momento critico del ciclo del desarrollo personal. Algunas miujeres tienen
hijos muy jovenes, otras tienen hijos adolescentes cuyos éxitos o fracasos
pueden vivir como propios, algunas no tienen hijos, otras ya tienen nietos,
algunas estan en la cima de sus carreras profesionales, otras vuelven a
trabajar o a estudiar después de pasar varios afios como amas de casa;
algunas estan atendiendo a parientes anciancs, algunas  presentan
enfermedad crénico degenerativa, otras mantienen relaciones tensas con
sus parejas por problemas sexiuales o convivencia, algunas son viudas,
otras se han separado o divorciado de su pareja y otras nunca han estado
casadas; algunas pueden haber elegido una relacion lesbica. Los valores
familiares, religiosos, culturales y sociales pueden influir en la reputacion,
autoestima e imagen corporal de estas mujeres.

Dentro de esta etapa fisioldgica de la mujer, se presenta la menopausia,
donde algunas mujeres la aceptan como unag etapa natural en su ciclo vital
y se sienten seguras en sus relaciones, mirando el future de forma positiva,
en cambio otras mujeres consideran que la menopausia es la pérdida de la

[¥5)



feminidad, que no valen nada, su autoestima disminuye en forma
considerable existiendo problemas depresivos y ansiedad intensa. Dada las
repercusiones gue se tienen en todas las esferas tanto biolégicas, psiquicas
v culturales de la mujer, es importante que la paciente tenga conocimiento
veridico sobre esta etapa fisiclégica, para su temprana atencion médica.

En el Sx. Climatérico se producen cambios en todos los niveles de la
economia humana tanto funcionales como organicos: la disminucién de los
niveles de estrogenos, principalmente el estradiol, se inicia de 2 a 8 arios
dntes de la menopausia con escasos sintomas tales como: bochornos,
sequedad de mucosa vaginal, disminucién de la libido y trastornos
menstruales a los que tanto el médico como la mujer dan poca
importancia. !

La menopausia  se define como el cese de la menstruacion, es
diagnosticada por amencrrea de 12 meses con niveles de FSH mayores de
40pg/mi. como consecuencia de insuficiencia ovdrica, corresponde al
ultimeo sangrado menstrual, que se presenta, en promedio entre los 47 y 50
afios de edad.( 2, 8)

Actualmente se considera que la media de edad para la presentacion de la
menopausia es de 51.4 afos. !

El climaterio es el periodo de transicion entre la etapa reproductiva y la no
reproductiva, Este periodo tiene limites difusos, se inicia con la declinacién
de la funcion folicular y terming cuando las manifestaciones del
hipoestrogegenismo se confunden con los cambios de la senectud. !

EPIDEMIOLOGIA Y MAGNITUD DEL PROBLEMA

En el andlisis de los estudios existentes parece que no gueda duda de dos
cambios importantes. '



El primer cambio demogridfico, con un aumento de la poblacion mundial
proyectada para el afio 2025 de 8,500 millones, con una estimacién
madxima de 9,100 millones y minima de 7,900 millones; la mayor parte de
fos padres de las préximas dos décadas ya han nacido, esto permite una
confiabilidad estadistica razonable de estas cifras, con un aumento
progresivo y gradual de la poblacion de la tercera edad, mayor durante los
altimos afos y causado por el aumento de la probabilidad de vida al
momento de nacimiento con la rectangulacion de la poblacién. El segqundo
cambio epidemiologico consecutivo g la mayor longevidad acompariado de
individuos de ambos sexos en la poblaciéon con un cambio en la
antiguamente conocida como pirdmide de la poblacidn, cambio presente en
la poblacion mexicana, acompafiado del aumento de enfermedades cronico
degenerativas que progresaran en proporcion directa al nimero de la
poblacion existente de la tercera edad. Fendmeno para el cual los paises
del tercer mundo, al principio del tercer milenio no estamos preparados ni
educados para afrontar adecuadamente los problemas que representa una
poblacion vieja, demandante de asistencia médica v social demasiado
costosa, asi mismo la indiferencia y la ignorancia de la mujer sobre el
sindrome climatérico es uno de los factores que participan en este
suceso.(1)

Una de las mas importantes causas de muerte después de los 50 arios en
los paises industrializados es la enfermedad cardiovascular. En México
también lo ocupa con una mortalidad de 464 por 100,000 ( cifras
publicadas por INEGI, en USA se mueren el doble por enfermedad
cardiovascular que por osteoporosis y 5 de cada una de cdncer de mama,
enfermedad tan temida por la mujer de la tercera edad (1, 8, 11)

Los factores de riesgo de EVC aumentan con el climaterio, la edad,
cambios desfavorables en el perfil de lipidos, el hipoestrogenismo es el
factor responsable del aumento de colesterol total y del colesterol de baja
densidad, v la disminucion del colesterol cardioprotector de alta densidad,
esto aunado a la pérdida de los efectos benéficos del oxido nitrico en la
pared vascular.

México es un pais cuya poblacion esta en proceso de envejecimiento puesto
que actualmente existen 11 adultos mayores por cada 100 personas
economicamente activas y para el afio 2030y 2050 la relacién aumentard



a 24 y 45 por cada 100 respectivamente ( datos de la Comision Nacional de
Poblacién ).

Esto obliga desde este momento a tomar medidas tendientes a la
culturizacion de la poblacién y de las autoridades politicas y médicas para
estar preparados para este problema. (1, 3)

Se debe insistiv en que un estilo de vida adecuado que incluya nutricién
balanceada, solicitud de atencién médica en forma oportuna para la
prevencion y tratamiento de las enfermedades, asi como atenciéh médica
oportuna para el climaterio, evitar habitos nocivos y riesgos de diversa
indole, pueden mejorar la calidad de vida en esta etapa v hacer mds
saludable el futuro de la mujer.

En la mujer con sindrome climatérico los factores psicosociales
mayormente involucrados son: '

Factores relativos al estado civil como el ser divorciada, viuda o separada.
Factores relacionados con la educacién, el tener un nivel pobre de
educacion, la paciente no solicita atencién médica respecto a
sintomatologia de su sx. climatérico.

Estar al cuidado de familiares; en esta época de la vida, los padres de estas
mujeres son ancignos que frecuentemente padecen problemas de salud vy
requieren de cuidados especiales.(9, 10)



EPIDEMIOLOGIA DE LA OSTEOPOROSIS EN MEXICO:

INCIDENCIA:

El primer médico en publicar datos estimados de incidencia en fracturas
del fémur en México fue Gébmez Garcia, del Hospital Magdalena de las
Salinas IMSS en 1988. \

En derechohabientes de las delegaciones 2,3,4 y 6 del IMSS y en un periodo
comprendido del 01 de enero al 3 marzo de 1996 ingresaron al hospital
1,023 pacientes fracturados mayores de 50 anos. El 58.7% ( 601 ) fueron
mujeres y las fracturas de Colles = 143 y de cadera = 86 fueron las mas
frecuentes ( edad promedio €3.7 afios + 11.3 ). Con base en la poblacién
usuaria de esa fecha estimé una incidencia de fracturas de cadera de 160
por 100,000 derechohabientes del IMSS.

La segunda publicacién sobre la estimacion de fracturas anuales fue hecha
por la Dra. Borges, del Instituto de Salud Piublica en el afio 1993, quien
realizo una revisién de todos los egresos hospitalarios del sector salud en
1991 (606,164 )y analizd las causas de egreso en pacientes de 60 afos y
mds, n= 34,118 ( 5.6% ) y encontré que 3165 (9.3) habian egresado por
fracturas, ocupando en cuarto lugar de la patologia internada.

En 1997 Morales Tf en una revision de expedientes en cuatro hospitales
generales del Sector Salud de Leon , Guanajuato informo que de 113,410
egresos hospitalarios ocurridos de 1988 a 1992 ( cinco ados ) 429
pacientes de 50 afios o mdas tuvieron fractura de cadera. Edad 74.6 anos,
resultado en una incidencia de 3.78 x 1000 egresos hospitalarios.

Como se podrd observar por los datos estadisticos anteriores existe una
gran incidencia de osteoporosis en nuestro pais. Sin embargo, es una
patologia en donde se puede incidir en forma oportuna y eficaz , siempre y
cuando la paciente tenga el conocimiento veridico acerca de las
complicaciones que puede tener el sx. climatérico, por supuesto, teniendo
en cuenta que existen otros factores tanto geneticos, ambientales, etc. ,
que predisponen a esta patologia solicitando atencidén meédica en forma



oportuna y que el médico también tenga la capacidad y conocimientos
suficientes para abordar este tipo de patologia , que por su incidencia y
prevalencia se convierte en un problema de salud publica. '

INFLUENCIA DE LOS ASPECTOS CULTURALES

La conducta humana estd determinada tanto por aspectos biologicos,
hormonales, genéticos, etc. como por elementos que surgen de las
creencias, valores, tradiciones, expectativas sociales, tendencids de grupo;
en una palabra, lo englobado bajo el término: Cultura. En el tema del
climaterio puede afirmarse que las actitudes de las mujeres frente a esta
etapa de la vida y que tienen un referente cultural, influye decisivamente
en la forma como la mujer vive su climaterio. En general se puede observar
que en las sociedades occidentales y en sus  poblaciones
predominantemente urbanas se le confiere un enorme valor a la juventud,
de donde se entiende que la menopausia llega a ser un simbolo de
envejecimiento, pérdida de la fertilidad, empobrecimientc y cercania a la
muerte.

En las sociedades industrializadas donde existe el mayor numero de
centros de atencion especializada para el climaterio, como en Alemania,
Suiza, y Dinamarca, donde se observa la mayor frecuencia de sintomas
somdticos y psiquidtricos en mujeres que pertenecen a este grupo de edad.

Por el contrario, en los paises pobres hay al parecer en las mujeres con sx.
climatérico, menos quejas somdticas y emocionales, esto hace pensar que
se debe al poco interés o a la ignorancia de la paciente sobre la
sintomatolgia que se presenta durante la etapa climatérica.

Por citar un ejemplo en la sociedad hindu, donde las mujeres esperan esta
etapa de la vida con marcado optimismo, yva que el pure hecho de vivirla
trae consigo que aumente su jerarquia social, lo cual trae consigo con
tener mayor libertad, v por ende mayor autoestima.



Varios autores han concluide que el nivel sociceconémico y cultural
influyan en la aparicion y la frecuencia de los sintomas menopdusicos. Se
ha visto que las mujeres que pertenecen s niveles sociceconémicos bajo y
carecen de educacion, se presentan mayores molestias, mas sin embargo
no las manifiestan en un momento oportuno para su atencion médica, al
ser comparadas con las que pertenecen a grupos de mejor estrato
sociocultural.

‘Otro factor que ha sido clasificadoe como importante en cuanto a la
adaptacion que alcanza la mujer en esta etapa de vida, es la calidad de sus
relaciones familiares. Cuande la calidad de dichas relaciones es buena y se
basa en la cercania con la pareja y de otras personas significativas,
cuando existe con claridad un apoyo a la mujer que cursa por esta etapa y
ciando ademas goza de una relacion que privilegia a la intimidad, la
capacidad que desarrolla para enfrentar a los estresores psicosociales es
por lo general optima. ( 1)

En contra de la creencia muy extendida respecto a que los sintomas
menopausicos pudieran deberse al proceso de dispersion de la familia; es
decir, cuando los hijos ya han crecido y deciden irse de casa, quedande la
pareja de nueva cuenta sola, como al principio de su historia. Lo gue se ha
Hamado también el “ sindrome del nido vacio” !

Se podria decir que generalmente, cuando una mujer ha entrado al sx.
climatérico, la sociedad la mira con lastima, con compasion, algunas veces
‘con inferencia y casi se puede escuchar un murmullo de ‘pobrecita” .
nuestra sociedad todavia estd marcada por escalas de valores masculinos,
no trata nada bien a las mujeres cuando se hacen mayores. El culto a la
Jjuventud, a la perfeccion corporal, ataca especificamente a la mujer
mayor. Todo esto influye para que aparezcan o aumenten miedos
ancestrales de la mujer que la llevan a pensar: "va no soy atractiva....ya no
me van a guerer....ya ho soy deseable..... soy estéril y por lo tanto initil....
me he convertido en un ente amorfo asexuado, etc.”.

La pérdida de la flexibilidad, la sensacién de tener alma, el cuerpo y la vida
vacias, la insatisfaccién v el miedo junte con la desolacion y la
desesperanza, son los verdaderos trastornos que el climaterio trae consigo.



La mujer se enfrenta a la menopausia, que es el signo mas evidente del
climaterio, con actitudes y expectativas adversas, lo que favorece la
aparicién de los cuadros sintomadticos y psicopatoldgicos, ¢ limita, al menos
en donde se tieme también la posibilidad de lograr un desarvollo v
crecimiento personal . (2, 3).

Los diferentes significados sociales hacen que fa mujer, dependiendo de la
cultura a la que pertenezea desarrolle una determinada actitud vy
experimente una vivencia en particular hacia los fenémenos, basada en la
historia personal y matizada por la sociedad de la que forme parte. (2, 7)
por lo que decide determinar que percepcion tienen las derechohabientes
de la UMF No. 20.

La percepcion de la paciente sobre el climaterio tiene implicito el medio
cultural dende se vive. En sociedades orientales y arabes sefialan que las
mujeres presentan pocos o ninguno de los sintomas psicolégicos y fisicos
que la mayoria de las mujeres occidentales occidentales relacionan con el
sindrome climaterico. (3, 8) . Se debe a que en esas culturas las pacientes
climatéricas presentan una percepcion positiva a determinado evento de la
vida. (1)

Casamadrid en la ciudad de México observd que mds de 70% de los casos,
el climaterio despierta en las mujeres ideas y sentimientos desfavorables
con diversa intensidad. (2)

En nuestra sociedad Deutsch menciona que en el climaterio la mujer
pierde todo lo recibido durante la pubertad. Y si la mujer ha fincado su
autoestima exclusivamente en la capacidad de concebir y en la belleza de
su cuerpo, se sentira devaluada y no hallara un sentido a su vida. (1, 2)

La creencia popular que se tiene hasta el momento sobre el climaterio que
habla sobre el humor de las mujeres como irritable , ansioso o triste.

Cuando la mujer se acerca a la etapa del climaterioc comienza una
percepcién de lo que acontece alrededor y empieza a reaccionar de una
manerg no habitual, siente angustia, o se muestra mas agresiva, o mds
sensible a los cambios externos, como el crecimiento de los hijos y su
emancipacion. Observando cémo los padres envejecen y mueren, los



amigos cuyos rasgos cambian; surge entonces, como Un gran espejo, la
realidad del paso del tiempo, y como algo implacable, teniendo una
percepcion de todo lo externo e interno como negativo. {9, 16).

Si tomamos en cuenta el nivel social de la mujer que concurre a un servicio
de atencién médico, advertiremos que ésta expresa su angustia a través de
sintomas principalmente fisicos, que estarian diciende “ no estoy
envejeciendo, estoy enferma . es decir, que la intensidad de los sintomas
climdtéricos se distribuye en proporcion a la insercion cultural y
socicecondomica de quienes la soportan, las pacientes con un nivel
socicecomico bajo presentan la creencia de estar cursando con unha
enfermedad y como tal la manifiestan por el contraric a mayoria de las
mujeres que son profesionistas o trabajan en un oficio tienen menos

sintomas relacionados con el climaterio. (3, 17).

Refiere Zucker que su experiencia en estudios con grupos de mujeres, asi
como en tratamientos individuales, le han mostrado gque la mujer buscg
poner fibn a una silencisa gquerra interior ( amor.- odio- autoestima-valores-
creencias-mitos ). Los cuales aumentan la posibilidad de enfermar. '

La experiencia de 12 afios que tiene funcionando el Centro para el Estudio
del Climaterio y Osteoporosis del Hospital de México (CECLIOS) para la
atencion integral de la mujer, nos senala como primer factor de riesgo el
desconocimiento que ella tiene acerca e las consecuencias que tiene el
climaterio, asi como las medidas preventivas y curativas oportunas.
(1,18,19)

DIAGNOSTICO Y SINTOMAS DEL CLIMATERIO

La menopausia significa, ausencia de menstrudcion. La postmenopausia se
considera el tiempo posterior a 12 meses sin menstruacion y existen
sintomas climatéricos; gonadotrofinas elevadas. La gravedad y duracion de
los sintomas es muy variable, vy el impacto sobre la calidad de vida de la
mujer guarda relacién directa con la intensidad y duracién de los mismos,
por lo que se tratado de determinar y cuantificar, realizandoles indices de
valoracién clinica. Estos indices son ltiles para comprobar el grado de
eficacia de la terapia hormonal de reemplazo. (7}

1



ENDOCRINOLOGIA BASICA DEL CLIMATERIO

El hipogonadismo es el punto de origen de las alteraciones hormonales
encontradas en el climaterio. Aidn después de la menopausia el ovario
produce cantidades minimas de estrogenos. Por otra parte, los niveles de
andrégenos principalmente los de origen ovdrico ( androstendiona )
disminuyen también aunque no en cantidad, proporcional a la reduccion
de los niveles de estrogenos.

Las glandulas suprarrenales producen pequenias cantidades de estrégenos,
pero grandes de andrégenos débiles ( dehidroepiandrosterona v su forma
sulfatada ). Aunque la produccién suprarrenal de andrdgenos también
disminuye durante el climaterio, es importante desde el punto de vista
fisiologico porque en una fuente de estrégenos, los que son formados por
aromatizacion periférica.

Conforme avanza el climaterio se incrementa la relacion estrona: estradiol,
ademas se aumenta la frecuencia de los ciclos anovolutorios v las
concentraciones de progesterona sérica son significativamente menores a
las vistas en mujeres en edad reproductiva. Al igual que los niveles de
esteroides, las concentraciones de la globulina fijadora de hormonas
sexuales también disminuye en la perimenopausia.

El hipoestrogenismo incrementa los niveles de GnRH y por ende los FSH. Sin
tratamiento de la FSH sérica permanece elevada durante algunos afos
después de la menopausia vy posteriormente disminuye paulatinamente,
sin alcanzar los niveles premenopausicos.

A nivel def sistema nerviosos central la carencia de estrogenos disminuye la
concentracién de opiodes hipotalamicos que tienen efecto inhibitorio sobre
la secrecion de GnRH. La disminucion de los opiodes se asocia en la
aparicion de sintomas vasomotores. Los cambios en Ia endorfina también
afecta la produccién de neurotrasmisores como el dcido y-aminobutirico y
la serotonina. Estas alteraciones se han relacionado con la aparicién de
sintomas psicologicos en el climaterio.s

12



ENFERMEDAD CARDIOVASCULAR Y POSTMENOPAUSIA.

En México, la enfermedad cardiovascular se ha convertido en la principal
causa de muerte desde el afio de 1980. La prevalencia de los factores de
riesgo coronario es alta, pues en la poblacién de 20 a 69 anos de edad,
6.7% tiene diabetes, 24.6% tiene hipertension arterial v 8.8% padece de
hipercolesterolemia. Numerosos estudios. en los iltimos ahos han
demostrado efecto protector de los estrogenos a este respecto.
Precisamente por estas circunstancias es importante tomar medidas
preventivas generales, que influyan de manera directa a toda Ia
poblacién.(1,8,9)

EFECTOS NOCIVOS DEL HIPOESTROGENISMO:

La carencia de estrégenos tiene efectos en varios érganos, produciendo:
atrofia urogenital, sintomas vasomotores, disminucion de la masa magra,
incremento del tejido adiposo de distribucion androide, enfermedad
cardiovascular, disminucion de la masa ©bsea, los efectos del
hipoestrogenismo mas importantes se representan en el sistema
cardiovascular vy el tejido dseo.

TERAPIA HORMONAL DE REEMPLAZO EN EL CLIMATERIO Y [A
POSTMENOPAUSIA.

En la actualidad existe acuerdo general en que algunos beneficios de la
terapéutica sustitutiva con estrogenos durante el climaterio y
postmenopdusia son la reduccion en los riesgo de osteoporosis v de
enfermedad cardiovascular, la supresion del sindrome climatérico, y el
efecto favorable sobre el tracto genitourinario, los cuales superan
claramente a los riesgos. Pese a ello, el uso prolongado (15 afos o mds )
de estrégenvs por mujeres en este periodo de la vida sigue siendo poco
frecuente, aun en paises con altos niveles educativos de salud, fendémeno
atribuido, entre otros factores, a limitado conocimiento del médico y la
educacion insuficiente de la poblacion acerca de los beneficios y riesgos
reales de la terapia hormonal de reemplazo. Ademads de los fa-tores



anteriores, en México el uso de estrogenos con los fines mencionados es
todavia mas limitado debido a baja frecuencia de diagnidstico de los
problemas asociados con ¢l climaterio, falta de lineamientos simplificados
para la seleccion de las opciones disponibles e insuficiente promocion
educativa sobre el tema para la poblacion gewneral, lo que impacta
desfavorablemente en una menor aceptabilidad y continuidad de uso de la
terapia necesaria para obtener todos los beneficios potenciales en salud y
calidad de vida para la mujer. En virtud de lo anterior, resulta conveniente
revisar y difundir criterios y procedimientos prdcticos mds aceptados en la
actualidad para el tratamiento clinico de la terapia hormonal de reemplazo
en el climaterio y postmenopausia, incluyendo contraindicaciones y riesgos
mas importantes, con el propdsito de contribuir a uniformar y facilitar su
empleo por el Médico Familiar y el Ginecoobstetra en el IMSS. (11)

En los ultimos afios se ha informado una gran diversidad de efectos
benéficos atribuibles al uso de estrégenos en el periodo de la vida, entre los
cuales ademas se encuentran las acciones  neurotréficas y
neuroprotectoras, que se traducen en mejoria de las funciones
cognoscitivas y han abierto un amplio campo pdra la investigacion basica.y
clinica en relaciéon con la prevencion y tratamiento de la enfermedad de
Alzheimer. Aungue algunos de dichos efectos benéficos son todavia mativo
de controversia, existe acuerdo general en lo siguiente:

Supresion del sindrome climatérico.

Prevencion de osteoporosis.

Reduccién en la frecuencia de la enfermedad cardijovascular.
Disminucion en la frecuencia de infecciones cervicovaginales, urinarias
y de trastornos de la estatica pélvica.

Se debe insistir en que un estilo de vida adecuado que incluya nutricién
balanceada, solicitud de atencion médica en forma oportuna para la
prevencion y tratamiento de las enfermedades, asi como atenciéon médica
oportuna para el climaterio, evitar habitos nocivos y riesgos de diversa
indole, se puede mejorar la calidad de vida en esta etapa y hacer mas
saludable el futurc de la mujer.



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA:

;Cual es el nivel de conocimiento sobre el Sx climatérico que tienen las
derechohabientes de las edades entre 45 a 69 aRos gue acuden a consulta
externa de medicina familiar de la UMF No. 207



JUSTIFICACION

El estudio del climaterio y los problemas adquiridos en esta etapa de la
vida adquieren gran importancia en la ultima década del siglo XX , dada la
calidad de probabilidad de supervivencia de la mujer al momento de
nacimiento. En los inicios de este siglo una mujer tenia una vida promedio
de 49 aros; al término del mismo siglo tenia una probabilidad de vivir de
84 afios si lo hace en un pais de Ter. Mundo; y mas de 72 afios en un pais
en desarrollo. Tal fenémenc estadistico ha cambiado la conocida piramide
de la poblacién. Ademds, estd experimentando un nuevo fenémeno: Todos
los individuos tienden a vivir durante periodos prolongados 'y mueren
abruptamente alrededor de los 80 aros; esto ha sido denominado como la
“rectangularizacion de la vida’, la cual es motivo del aumento progresivo
de las personas de la Tercera Edad con una transicion epidemiclogica
importante debide al aumento de enfermedades cronicodegenerativas. El
médico, independientemente de la especialidad y que atiende a mujeres de
la Tercera Edad, debe de estar preparado para orientar la deteccién de
estas situaciones patolégicas v educar a las pacientes recomendando
cambios en el estilo de vida tan necesarios para el bienestar de la mujer en
este periodo de transicion que es el climaterio.

Por lo anteriormente descrito se toma en cuenta que el climaterio es un
problema de salud a nivel mundial y que a futuro se podran observar
miitilples patologias, complicaciones de este periodo, por lo cual me surge
la inguietud de investigar cudl es el conocimiento que tienen las
derechohabientes de la UMF No. 20 sobre el climaterio. Pretendiendo que
este trabajo permita fincar las bases para que a través de estudios
posteriores surjan alternativas que permitan en un primer nivel de
atencién médica promover la deteccion oportuna y precoz del Sx
climatérico y, por lo tanto, otorgar una alternativa terapelitica a tiempo a
este tipo de pacientes.
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OBJETIVO GENERAL

Identificar el nivel de conocimiento que tienen las derechohabientes de la
UMF No. 20 entre las edades de 45 a 69 afos, que acuden a consulta
externa de medicina familiar.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

s ldentificar el tipo de percepcion negativa o positiva que sobre el Sx.
climatérico tienen las derechohabientes de la UMF No. 20 entre mujeres
de 45 - 69 arios

s ldentificar la existencia de mitos v creencias sobre climaterio que tienen
las pacientes de la UMF No 20 entre las edades de 45 - 69 afios.

o Determinar la escolaridad, ocupacion, edo. civil, ingresos econdomicos v
religion que prevalece en las derechohabientes de la UMF No. 20 entre
las edades de 45 - 69 arios.

e ldentificar la tipologia familiar en base a su desarrollo, estructura y
demografia de las pacientes entre las edades de 45-69 ados con Sx
climatérico de la UMF No. 20.

» ldentificar grado de conocimiento que tienen sobre terapia de

reemplazec  hormonal,  sobre  osteoporosis y  enfermedades
cardiovasculares las pacientes de la UMF No 20
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MATERIAL Y METODOS

TIPO DE ESTUDIO

Se trata de un estudio transversal y descriptivo.

Se aplicé una encuesta en forma estratificada a 150 derechohabientes
femeninas de la UMF No. 20, entre las edades de 45 a 69 aros, que
acudieron a consulta externa de medicina famf!iar durante el periodo
comprendido del mes de febrero a julio del aho 2002 se tomaron en
cuenta ambos turhos.

DETERMINACION ESTADISTICA DEL TAMANO DE LA MUESTRA

La determinacion estadistica del tamano de la muestra se llevé a cabo
utilizando la siguiente formula.

N= (Nz)? pg
(d)2(N-1+(2) pq

Donde :

N = total de la poblacion

z = 1.96 { constante )

P = se busca en el marco tedrico 11%(0.711)

q = es el complemento del porcentaje de p 89% (0.89 )
d = es el nivel de significacion. ( 0.05)

En donde tenemos un universo que es 16,931 dervechohabientes femeninas
entre las edades de 45 a 69 afios en la UMF No, 20, adscriptas a la
misma, utilizando la formula anteriormente descrita, nuestra muestra es
de 148 derechohabientes de las cuales se redondeo a 150 derechoahabiente.



CRITERIOS DE INCLUSION, EXCLUSION Y ELIMINACION:

CRITERIOS DE INCLUSION:

Pacientes del sexo femenino derechohabientes del IMSS.

Adscritas a los consultorios de a la UMF No. 20.en cualquiera de los
turnos.

Entre 45 y 69 afos de edad.
Que acepten participar en el estudio, independientemente de: nivel

socicecondmico, ocupacién, edo. civil, edad, vreligion, grado de
escolaridad, ingreso econémico

CRITERIOS DE EXCLUSION

NO derechohabientes femeninas del IMSS.

NO Adscritas a la UMF No. 20.

Menores de 45 y mayores de 69 afios de edad.
Que no acepten participar en ef estudio.

Que no sepan leer ni escribir.

CRITERIOS DFE ELIMINACION

Las derechohabientes que no hayan concluido el cuestionario.

VARIABLES

VARIABLE DE ESTUDIO: Grado de conocimiento en relacion al sindrome
climatérico.

*

Climaterio.- Periodo de transicion entre lg etapa reproductiva y la no
reproductiva.



VARIABLES UNIVERSALES:

EDAD

ESTADO CIVIL
ESCOLARIDAD
OCUPACION

INGRESO ECONOMICO

DEFINICIONES:

Aspectos bioclogicos: los definidos en los antecedentes

MITOS

Es un relate de algo fabuloso que se supone acontecido en un pasado
remoto y casi siempre impreciso. Los mitos comportan la personificacion de
cosas o acontecimientos. El mito puede creerse de buena fe, y hasta
literalmente, en el contenido de un mito, o tomarfo como relato alegorico, o
desecharlo alegando que todo lo mitico es falso. Cuando el mito es tomado
alegoricamente se convierte en un relato que tiene dos aspectos
necesarios: lo ficticie y lo real.

CREENCIAS

Es la evidencia de principios innatos, es algo sentido por el espiritu, que
discrimina entre las ideas de los juicios y las ficciones de la imaginacién.
Existe una distincion entre tres sentidos de la palabra creencia: Adhesion
a una idea, persuasion de que es una idea verdadera; Oposicién a certeza
pasional, como el caso de creencias religiosa, metafisicas, morales,
politicas, etc.; simple probabilidad de gue alguna cosa, Suceso ¢ evento
ocurra.

Se elaboré un cuestionario, el cual comprendio 70 items, en donde se.
exploraban los aspectos biologicos, psicolégicos y sociales sobre e
menopausia y climaterio, asi como grado de conocimiento dcerca de
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climaterio vy aspectos bioldgicos, climaterio, asteoporosis y terapia
hormonal de reemplazo, percepcion y mitos y creencias de esta etapa de la
vida.

Cada item se redacto en forma positiva y negativa, de tal manera que
permitiera valorar la respuesta real de la paciente y no solo su respuesta
al azar. Es decir que por cada respuesta de las pacientes con sentido
positivo, la dupla opuesta se contestaria en sentido negativo, utilizando la
escala de Niguer. Por ejemplo.

Pregunta No |.

El sindrome climatérico es un proceso normal que se presenta en las
miijeres.

Las respuestas serian las siguientes:
Compiletamente de acuerdo.

De acuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo

En desacuerdo

Completamente en desacuerdo.

La pregunta opuesta a la pregunta anterior seria:

Pregunta No. 33
£l sindrome climatérico es ung enfermedad que se presenta en las mujeres.
Con la misma opcidn de las respuestas anteriores.

De esta manera se realizaron 35 items que con su pregunta en forma
opuesta dan un total de 70 items, los cuales valoraron grado de
conocimiento sobre el climaterio v diferentes aspectos. Las primeras 11
duplas consistieron en valorar nivel de conocimiento sobre climaterio y
aspectos biologicos, las siguientes 10 duplas valoraron la percepcion
positiva y negativa sobre el climaterio, las siguientes & duplas se valoro la
existencia de mitos y creencias, las 4 sigulentes valoré nivel de
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conocimiento sobre climaterio y osteoporosis vy las ultimas 4 duplas valoro
el nivel de conocimiento de climaterio y terapia hormonal de reemplazo.

Se integré al cuestionario unqg ficha de identificacion donde se pregunto,
edad, edad de menopausia, ocupacién , edo. civil, grado de escolaridad.
ingresos econdmicos de la familia, ciclo vital de la familia en la que
cursaban y tipo de familia en cuanto a su desarrollo, estructura y
demografia.

De mitos y creencias, en las 4 siguientes se evalué el grado de
conocimiento de climaterio vy osteoporosis y las 4 duplas restantes se
valoré el conocimiento acerca de la terapia hormonal de reeemplazo, asi
como también se integré una ficha de identificacion donde se preguntaban
edad, menopausia, ocupacion, edo. civil, grado de escolaridad, ingresos de
la familia, ciclo vital de la familia en la que cursaban y tipoc de familia en
cuanto a su desarrollo, estructura y demografia.

El cuestionario fue validado por un médico especialista en Medicina
Familiar v a su vez por dos especialistas en el area de Gineco-obstetricia.
Estos cuestionarios fueron aplicados a las 150 personas de nuestra
muestra y un 20% mds por los cuestionarios eliminados.

Pasteriormente a la validacidn del cuestionario, se aplicé una prueba piloto
que consistio en la aplicacion de 30 cuestionarios a |5 personas
profesionistas y a 15 personas obreras, esto con el objetivo de valorar el
grado de dificultad de la interpretacion de las preguntas, la prueba piloto
permitio corroborar la claridad del instrumento, ya que no hubo dificultad
para su interpretacion por las pacientes independientemente del grado de
escolaridad.

Posteriormente se procedio a la aplicacion del cuestionario a las personas
que reunian los criterios de inclusion, personalmente se los aplique,
después de explicarle a la paciente sobre gue se trataba el cuestionario,
procedia a llenar en forma personal la ficha de identificacion, y el resto
del cuestionario la llenaba la paciente, bajo mi supervision, para que no
hubiera apoyo dalguno. Los cuestionarios fueron llenados en un lapso de 30
minutos a una hora.

Una vez obtenidas las encuestas se procesaron los datos en el programa

SPSS y posteriormente se realizaron las tablas y grdficas mediante el
programa de Excel.
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NIVEL DE CONOCIMIENTOS SOBRE
ASPECTOS BIOLOGICOS DEL CLIMATERIO.

TABLA NO. 1

NIVEL DE CONOCIMIENTO DE ASPECTOS BIOLOGICOS SOBRE CLIMATERIO EN
PORCENTAJE DE LAS DERECHOHABIENTES DE LA U.M.F, NO. 20. DURANTE EL
PERIODO DE FEBRERO A JULIO DEL 2002.

NIVEL DE

CONOCIMIENTO FRECUENCIA| PORCENTAJE

CORRECTO 34 23%
INCORRECTO 115 7%
TOTAL 150 100%

GRAFICA NO. 1. NIVEL DE CONCCIMIENTO DE ASPECTOS BIOLOGICOS SOBRE CLIMATERIO EN
PGRCENTAJE DE LAS DERECHOHABSENTES DE LA UM.F. NO. 20 DURANTE EL
PERIODO DE FEBRERO A JULIO DEL 2002,

OCORRECTO
OINCORRECTO

TRSIS CON
FALLA DE ORIGEN
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PERCEPCION SOBRE CLIMATERIO

TABLA NO. 2

PERCEPCION QUE PRESENTAN LAS DERECHOHABIENTES DE U.M.F. NO. 20 SOBRE
CLIMATERIO EN PORCENTAJE DURANTE EL PERIODO DE FEBRERO A JULIO DEL 2002.

NIVEL DE
percepcion | FRECUENGIA | PORCENTAJE
POSITIVO 19 13%
NEGATIVO 131 87%
TOTAL 150 100%

GRAFICA NO. 2 PERCEPCICN QUE PRESENTAN LAS DERECHOHABIENTES DE UMF. NC. 20 SOBRE
CLIMATER!IO EN PORCENTAJE DURANTE EL PERIODO DE FEBRERC A JULIO DEL 2002,

13%

QOPQSITIVO
ONEGATIVO
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MITOS Y CREENCIAS SOBRE EL CLIMATERIQ

TABLANO. 3

MITOS Y CREENCIAS SOBRE EL CLIMATERIO EN DERECHOHABIENTES DE LA U.M.F.
NO. 20 EN PORCENTAJE DURANTE EL PERIODO DE FEBRERO A JULIO DEL. 2002.

MITOS Y
CREENCIAS FRECUENCIA | PORCENTAJE
NO EXISTENTES 22 I
EXISTENTES 128 a5%
TOTAL 180 100%

GRAFICA NO. 3 MITOS Y CREENCIAS SOBRE EL CLIMATERIO EN PORCENTAJE EN DERECHOHABIENTES DE
LA UMF. NO. 20 EN PORCENTAJE DURANTE EL PERIODG DE FEBREROA JULIO DE 2002,

CING EXISTENTES
[EXISTENTES
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CONOCIMIENTO DE OSTEOPOROSIS DURANTE EL CLIMATERIO

TABLA NC. 4

NIVEL DE CONOCIMIENTOS DE OSTEOPOROSIS DURANTE £L CLIMATERIO EN PORCENTAJE
DE LAS DERECHOHABIENTES DE LA U.M.F. NO. 20 DURANTE EL PERIODO COMPRENDIDO

DE FEBREROQ A JULIO DE 2002.

CONOCIMIENTO SOBRE
OSTEQPOROSIS EN EL FRECUENCIA PORCENTAJE
CLIMATERIO
CCORRECTO 16 11%
INCORRECTO 134 89%
TOTAL 150 100%

GRAFICA NO. 4 RIVEL DE CONCCIMIENTCS DE OSTEQOPOROSIS DURANTE EL CLIMATERIO EN  PORCENTAJE DE
LAS DERECHOHABIENTES DE LA UM.F. NC. 20 DURANTE EL PERICDO COMPRENDIDS

DE FEBRERQ A JULIO DE 2002

89%

11%

ICORRECTO
OINGORRESTO |

TESIS CON

L

FALLA DE ORIGEN
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OCUPACION Y CLIMATERIO

TABLANO, 5

OCUPACION EN PORCENTAJE DE LAS DERECHOHABIENTES DE LA U.M.F. NO, 20
DURANTE EL PERIODO DE FEBRERO A JULIO DEL 2002

CONOCIMIENTG SOBRE
CLIMATERIO EN FRECUENCIA PORCENTAJE
PROFESIONISTAS 10 7%,
EMPLEADAS 40 7%,
OBRERAS 16 11%
AMAS DE CASA 88 45%
PENSIONADAS 16 11%
TOTAL 150 100%

GRAFICA NO, & OCUPACION EN PORCENTAJE DE LAS DERECHOMABIENTES DE LA UM.F. NO. 26
DURANTE EL PERIODQ DE FEBRERC A JULIO DEL 2002

50% -
45% -
40% -
35% -
0% -
25% -
20% -
15% -
10% -
% -

E@PORCENTAJE
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CONOCIMIENTO DEL CLIMATERIO SOBRE ASPECTOS
BIOLOGICOS EN PROFESIONISTAS.

TABLA NO. 6

GRADO DE CONOCIMIENTO DEL CLIMATERIO SOBRE ASPECTOS BIOLOGICOS EN PORCENTAJE

. EN LAS DERECHOHABIENTES PROFESIONISTAS DURANTE EL PERIODO DE FEBRERO

A JULIO DEL 2002

CONOCIMIENTO SOBRE
CLIMATERIO EN FRECUENCIA PORCENTAJE
PROFESIONISTAS
CORRECTO 4 40%
INCORRECTO 6 60%
TOTAL 10 100%

GRAFICA NO. 6 GRADO DE CONOCIMIENTO DEL CLIMATERIO SOBRE ASPECTCS BICLOGICOS EN PORCENTAJE

EN LAS DERECHOHABIENTES PROFESIONISTAS DURANTE EL PERIODO DE FEBRERO
A JULIO DEL 2002

CORRECTO INCORRECTC

. L GON
Fio . "RIGHN
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CONOCIMIENTO DEL CLIMATERIO SOBRE ASPECTOS
BIOLOGICOS EN OBRERAS.

TABLA NO. 7

GRADO DE CONOCIMIENTO DE CLIMATERIO SOBRE ASPECTOS BIOLOGICOS EN PORCENTAJE
EN LAS DERECHOHABIENTES OBRERAS EN LA U.M.F. NO, 20 DEL. PERIODO DE FEBRERO A

JULIO DEL 2002.

CONOCIMIENTO SOBRE

GLIMATERIO ENOBRERAS | T RECUENCIA PORCENTAJE
CORRECTO 3 19%
INCORRECTO 13 81%
TOTAL 16 100%

GRAFICA NO. 7T GRADO DE CONOCIMIEENTO DE CUMATERIO SCBRE ASPECTOS BIOLOGICOS EN PORCENTAJE
EN LAS DERECHOHABIENTES OBRERAS EN LA L.MF. NC. 20 DEL PERIODC DE FEBRERC A

JULIO DEL 20062
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CONOCIMIENTO DEL CLIMATERIO SOBRE ASPECTOS
BIOLOGICOS EN AMAS DE CASA

TABLA NG. 8

GRADO DE CONOCIMIENTO DEL CLIMATERIO SOBRE ASPECTOS BIOLOGICQOS EN PORCENTAJE
EN LAS DERECHOHABIENTES AMAS DE CASA DE LA UMF NO. 20 DURANTE EL PERIODO DE
FEBRERO A JULIO DEL 2002.

CONOCIMIENTO SOBRE
CLIMATERICENAMAS DE | FRECUENCIA PORCENTAJE
CASA

CORRECTOQ 14 21%
INCORRECTQO 54 79%
TCOTAL 68 100%

GRAFICA NGC. 8 GRADC DE CONOCIMENTO DE CUMATERIO SOBRE ASFECTOS BIOLOGICOS EN PORCENTAJE
EN LAS DERECHOHABIENTES OBRERAS EN LA U.M.F. NO. 20 DEL PERIODO DE FEBRERO A
JULIC DEL 2002

CORRECTO INCORRECTO
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PERCEPCION Y CLIMATERIO

TABLANO. 9

TIPC DE PERCEPCION SOBRE EL CLIMATERIO EN PORCENTAJE DE LAS DERECHOHABIENTES
PROFESIONISTAS DE LA U.M.F. NO. 20 DURANTE EL PERIODO DE FEBRERO A JULIC DEL 2002,

PERCEPCION SOBRE :
CLIMATERIO EN FRECUENCIA PORCENTAJE
PROFESIONISTAS
POSITIVO 2 20%
NEGATIVO 8 80%
TOTAL 10 100%

GRAFICA NG, 9 TiPQ DE PERCEPCION SCBRE ElL CLIMATERIO EN PORCENTAJE DE LAS DERECHOHABIENTES
PROFESIONISTAS DE LA UM.F. NO. 20 DURANTE EL PERIODO DE FEBRERO A JULIO DEL 2002
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PERCEPCION Y CLIMATERIO

TABLA NO. 10

PROFESIONISTAS DE LA U.M.F. NO, 26 DURANTE EL PERIODO DE FEBRERO A JULIO DEL 2092,
OBRERAS DE LA U.M.F. NO. 20 DURANTE EL PERIODO DE FEBRERO A JULIO DEL 2002.

PERCEPCION SOBRE
CLMATERIG EN OBRERAs | FRECUENGIA PORCENTAJE
POSITIVO 2 13%
NEGATIVO 14 88%
TOTAL 16 100%

GRAFICA NO. 10 TIPO DE PERCEPCION SOBRE EL CLIMATERIO EN PORCENTA.E DE LAS DERECHOHABIENTES
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PERCEPCION Y CLIMATERIO

TABLA NO. 11

TIPO DE PERCEPCION SOBRE EL CLIMATERIO EN PORCENTAJE DE LAS DERECHOHABIENTES
EN AMAS DE CASA DE LA UM.F. NO. 20 DURANTE EL PERIODO DE FEBRERO A JULIC DEL 2002,

" PERCEPCION SOBRE
CLIMATERIO BN AMAS DE FRECUENCIA PORCENTAJE
CASA
POSITIVO 7 10%
NEGATIVO 61 90%
TOTAL 68 100%

GRAFICA NC. 11 TIPC DE PERCEPCION SOBRE EL CLIMATERIO EN PORCENTAJE DE LAS DERECHOMABIENTES
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MITOS, CREENCIAS Y CLIMATERIO

TABLA NO. 12

EXISTENCIA DE MITOS Y CREENCIAS SOBRE EL CLIMATERIO EN PORCENTAJE DE LAS
DERECHOHABIENTES PROFESIONISTAS DE LA U.M.F. NO. 20 DURANTE EL PERIODO DE
FEBRERO A JULIO DEL 2002

MITOS ¥ CREENCIAS SOBRE
CLIMATERIO EN FRECUENCIA | PORCENTAJE
PROFESIONISTAS
EXISTENTES 8 80%
INEXISTENTES 2 20%
TOTAL 10 100%

GRAFICA NO. 12 EXISTENCIA DE MITOS Y CREENCIAS SOBRE EL CLIMATERIO EN PORCENTAJE DE LAS
DERECHOHABIENTES PROFESIONISTAS DE LA U.MF. NO. 20 DURANTE EL PERIODO DE
FEBRERO A JULIO DEL 2002
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MITOS, CREENCIAS Y CLIMATERIO

TABLA NO. 13

EXISTENCIA DE MITOS Y CREENCIAS SOBRE EL CLIMATERIO EN PORCENTAJE DE LAS
DERECHOHABIENTES OBRERAS DE LA U.M.F. NO, 20 DURANTE EL PERIODO DE

FEBRERO A JULIO DEL 2002

MITOS Y CREENCIAS SOBRE

et eh barEnss | FRECUENCIA | PORCENTAJE
EXISTENTE 15 94%
INEXISTENTE 1 6%
TOTAL 16 100%

GRAFICA NO. 13 EXISTENCIA DE MITOS ¥ CREENCIAS SOBRE EL CLIMATERIO EN PORCENTAJE DE LAS
DERECHOHABIENTES OBRERAS DE LA UMF. NO. 20 DURANTE EL PERIODO DE

FEBRERC A JULIO DEL 2002
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MITOS, CREENCIAS Y CLIMATERIO

TABLA NO. 14

EXISTENCIA DE MITOS Y CREENCIAS SOBRE EL CLIMATERIO EN PORCENTAJE DE LAS
DERECHOHABIENTES AMAS DE CASA DE LA U.M.F. NO. 20 DURANTE EL PERIODO DE

FEBRERO A JULIO DEL 2002

MITOS Y CREENGIAS SOBRE
GLIMATERIO EN AMAS DE | FRECUENCIA | PORCENTAJE
CASA
EXISTENTE 57 84%
INEXISTENTE " 16%
TOTAL 68 100%

GRAFICA NO. 14 EXISTENCIA DE MITOS Y CREENCIAS SOBRE EL CLIMATERIO EN PORCENTAZE DE LAS

FEBRERO A JULIO DEL 2002
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CLIMATERIO Y OSTEOPOROSIS

TABLA NO. 15

GRADO DE CONOCIMIENTO DE OSTEOPORQSIS DURANTE EL CLIMATERIO EN PORCENTAJE
DE LAS DERECHOHABIENTES PROFESIONISTAS DE LA U.M.F. NO. 20 EN EL PERIODO DE

FEBRERO A JULIO DEL 2002

CLIMATERIO Y
OSTECPOROSIS EN FRECUENCIA PORCENTAJE
PROFESIONISTAS
CORRECTO 5 50%
INCORRECTO 5 50%
TOTAL 10 100%

GRAFICA NO. 15 GRADO DE CONOCIMIENTO DE OSTEOPOROSIS DURANTE EL CLIMATERIO EN PORCENTAJE
DF LAS DERECHOHABIENTES PROFESIONISTAS DE LA UM.F. NO. 20 EN EL PERIODC DE

FEBRERO A JULIO DEL 2002
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CLIMATERIO Y OSTEOPOROSIS

TABLA NO. 16

GRADO DE CONOCIMIENTO DE OSTEOPOROSIS DURANTE EL- CLIMATERIO EN PORCENTAJE
DE LAS DERECHOHABIENTES OBRERAS DE LA U.M.F. NO. 20 EN EL PERIODO DE
FEBRERO A JULIO DEL 2002

CUMATERIO Y
OSTEOPOROSIS EN OBRERGS FRECUENCIA PORCENTAJE
CORRECTO 3 75%
INCORRECTO 12 75%
|ToTAL 16 100%

GRAFICA NQ. 16 GRADO DE CONOCIMIENTO DE OSTECPCROSIS DURANTE EL CLIMATERIC EN PORCENTAJE
DE LAS DERECHOHABIENTES OBRERAS DE LA U.M.F. NO. 2G EN EL PERICDO DE
FEBRERQO A JULIO DEL 2002
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CLIMATERIO Y OSTEOPOROSIS

TABLA NO. 17

GRADQ DE CONOCIMIENTC DE OSTEOPOROSIS DURANTE EL CLIMATERIO EN PORCENTAJE
DE LAS DERECHOHABIENTES AMAS DE CASA DE LA U.M.F. NO. 20 EN EL PERIODO DE

FEBRERO A JULIOQ DEL 2002
CLIMATERIO Y
OSTEOPOROSIS EN AMAS DE FRECUENCIA PORCENTAJE
CASA
CORRECTC 14 21%
INCORRECTO 54 79%
TOTAL 68 100%

GRAFICA NO. 17 GRADG DE CONOCIMIENTO DE OSTEOPORGSIS DURANTE £1. CLIMATERIO EN PORCENTAJE
DE LAS DERECHOHABIENTES AMAS DE CASA DE LA UM.F. NO. 20 EN EL PERIODO DE
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CLIMATERIO Y TERAPIA HORMONAL DE REEMPLAZO

TABLA NO. 18

GRADO DE CONOCIMIENTO DE THR DURANTE EL CLIMATERIC EN PORCENTAJE
DE LAS DERECHOHABIENTES PROFESIONISTAS DE LA U.M.F. NO. 20 DURANTE
EL PERIODO DE FEBRERQ A JULIO DEL 2002. ‘

CLIMATERIO Y THREN | cpEGUENCIA | PORCENTAJE

PROFESIONISTAS
CORRECTO 3 30%
INCORRECTO 7 70%
TOTAL 10 100%

GRAFICA NC. 18 GRADO DE CONOQGIMIENTO DE THR DURANTE EL CLIMATERIO EN POI'\;CENTAJI_E
DE LAS DERECHOHABIENTES PROFESIONISTAS DE LA UM.F. NC. 20 DURANTE
EL PERIODC DE FEBREROC A JULIO DEL 2002,
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CLIMATERIO Y TERAPIA HORMONAL DE REEMPLAZO

TABLA NO. 18

GRAPO DE CONOCIMIENTO DE THR DURANTE EL CLIMATERIO EN PORCENTAJE
DE LAS DERECHOHABIENTES OBRERAS DE LA U.M.F. NO. 20 DURANTE

EL PERIODO DE FEBRERO A JULIO DEL 2002.

CLIMATERIC Y THR EN
OBRERAS FRECUENCIA | PORCENTAJE
CORRECTO 3 18%
INCORRECTO 14 82%
TOTAL 17 100%

GRAFICA NO. 19 GRADC DE CONOCIMIENTO DE THR DURANTE EL CLIMATERIO EN PORCENTAJE
DE LAS DERECHOHABIENTES OBRERAS DE LA UMF. NO, 20 DURANTE
EL PERIODCO DE FEBRERO A JULIO GEL 2002.
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CLIMATERIO Y TERAPIA HORMONAL DE REEMPLAZO

TABLA NO. 20

GRADO DE CONOCIMIENTO DE THR DURANTE EL CLIMATERIO EN PORCENTAJE
DE LAS DERECHOHABIENTES AMAS DE CASA DE LA U.M.F. NO. 20 DURANTE
EL PERIODO DE FEBRERO A JULIO DEL 2002.

CLIMATERIO Y THR EN
AMAS DE CASA FRECUENCIA PORCENTAJE
CORRECTO 9 13%
INCORRECTO 59 87%
TOTAL 68 100%

GRAFICA NO. 20 GRADO DE CONOCIMIENTO DE THR DURANTE EL CLIMATERIO EN PORCENTAJE
DE LAS DERECHOHABIENTES AMAS DE CASA DE LA UM.F. NG. 20 DURANTE
EL PERIODO BE FEBRERO A JULIOQ DEL 2002,
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CLIMATERIO Y CICLO VITAL FAMILIAR

TABLA NO. 21

PORCENTAJE DE LAS DIFERENTES ETAPAS DEL CICLO VITAL EN
DERECHOHABIENTES ENCUESTADAS DE LA UMF NO. 20 DURANTE
EL PERIODO DE FEBRERO A JULIO DEL 2002

CICLO VITAL FAMILAR| FRECUENCIA | PORCENTAJE
EXPANSION 0 0%
DISPERSION 23 15%
INDEPENDENCIA 122 81%
RETIRO 5 2%
TOTAL 150 100%

GRAFICAND. 21 PORCENTAJE DE LAS DIFERENTES ETAPAS DEL CICLO VITAL EN
DERECHOHABIENTES ENCUESTADAS DE LA UMF NO. 20 DURANTE
EL PERICDO BE FEBRERO A JULIO DEL 2002
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TABLA NO. 22

PORCENTAJE DE LAS DERECHOHABIENTES DE LA UMF NO. 20 EN RELACION AL TIPO DE
FAMILIA SEGUN SU DESARROLLO DURANTE EL PERIODO DE FEBRERO A JULIO DEL 2002

CLIMATERIO Y TIPO DE FAMILIA

TIPC OE FAMILUA

(DESARROLLO) | PESARROLLO | PORCENTAJE
MODERNA Y %
TRADICIONAL 69 6%
TOTAL 150 100%

GRAFICANO. 22 PORCENTAJE DE LAS DERECHOHABIENTES DE LA UMF NO. 20 EN RELACION AL TIPG DE
FAMILIA SEGLUN 5U DESARRCLLC DURANTE EL PERIODO DE FEBRERQ A MJLIO DEL 2002
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CONOCIMIENTO CLIMATERICO EN RELACION

TABLANO. 23

A LOS INGRESOS ECONOMICOS

PORCENTAJE DE LAS DERECHOHABIENTES DE LA UMF NO. 20 EN RELACION A SU INGRESO
ECONOMICO Y GRADO DE CONOCIMIENTO SOBRE ASPECTOS BICLOGICOS DEL CLIMATERIO.
DURANTE EL PERIODO DE FEBRERO A JULIO DEL 2002

ASPECTOS |DE1SMVDFO 2SMVDE DE 3 SMVDF © [ PORCENTAUE DE 1 PORCENTAJE 2 | PORCENTAJEDE 3
BIOLOGICOS MENOR MAS SMVDF O MENOR SMVDF SMVDF O MAS
CORRECTO 9 17 9 12% 34% 36%
INCORRECTO €6 33 16 88% 66% 64%
TOTAL s 50 25 100% 100% 100%

GRAFICA NO. 23 PORCENTAJE DE LAS DERECHOHABIENTES DE LA UMF NO. 20 EN RELACICN A SU INGRESO
ECONOMICO Y GRADO DE CONCCIMIENTO SOBRE ASPECTOS BIOLOGICOS DEL CUMATERIO.
DURANTE EL PERIODO DE FEBRERQ A JULIO DEL 2002
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ANALISIS DE RESULTADOS

Con respectoe a los resultados obtenidos, tenemos los siguientes:

TABLA 1 Y GRAFICO NO. 1

Con respecto a la edad y el nivel de conocimientos de aspectos biolégicos
sobre climaterio en porcentaje de las derechohabientes de la UMF No. 20
entre las edades de 45 a 69 afios de edad, tenemos el porcentaje de 23%
que contestaron en forma correcta y del 77% que contestaron en forma
incorrecta.

TABLA 2 Y GRAFICO NC. 2

Se encontrd que las pacientes entre las edades de 45 a 69 afios de edad de
la UMF No. 20 que tienen un porcentaje muy elevado (87%) de percepcion
negativa sobre el climaterio.

TABLA 3 Y GRAFICO NO. 3

En relacion a mitos y creencias sobre el climaterio valorade en porcentaje
en las derechohabientes de la UMF No. 20 entre las edades de 45 a 69
arios, se observé la existencia de un 85% de mitos y creencias sobre el
climaterio.

TABLA 4 Y GRAFICO NC. 4

Esta grdfica nos muestra de acuerdo a los datos de la Tabla , el nivel de
conocimiento sobre Osteoporosis durante el climaterio en porcentaje de las
derechohabientes de la UMF No. 20 entre las edades de 45 a 69 afios,
encontrando que existe una deficiencia de conocimientos en cuanto a este
respecto.
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TABLA 5 Y GRAFICONO. 5

Referente a la ocupacion, nos encontramos que en las amas de casa
prevalece en un 45% de las edades de 45 a 69 afios mientras que los
profesionistas solo ocupan el 7%

TABLA 6 Y GRAFICO NO. 6

Con respecto al conocimiento de aspectos bicldgicos en porcentaje sobre
climaterio en las derechohabientes profesionistas en la UMF No. 20, se
encontré el porcentaje del 55% de deficiencia en cuanto a conocimiento.

TABLA 7 Y GRAFICO NO. 7

En esta Tabla y Grifica, se observa la relacién que existe entre el grado de
conocimiento de aspectos biologicos y la ocupacién de las obreras
existiendo una deficiencia de conocimientos del 81%.

TABLA 8 Y GRAFICO NO. 8

Con respecto a la ocupacion de ama de casa, en relacion al grado de
conocimientos de aspectos biologicos sobre climaterio en porcentaje, existe
un 79% de deficiencia de conocimientos sobre aspectos bioldgicos en las
derechohabientes de la UMF No. 20. Cifra similar mostrada en la tabla no 8
(obreros). Cabe sefRalar que en nuestro estudio sélo hubo 16 personas en el
rubro de obreros.

TABLA 2 Y GRAFICO NO. 9

En cuanto a la percepcion que presentan las derechohabientes de la UMF
No. 20 en relacién a su ocupacion (profesionista), se observé que existe una
percepcion negativa de un 80%. Cabe sefalar que la frecuencia de
encuestadas fue de 10 personas profesionistas.
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TABLA 10 Y GRAFICO NO. 10

Las presentes Tablas reflejan un elevado porcentaje de percepcion negativa
en las derechohabientes obreras con relacion a su profesion teniendo como
resultado un 88%.

TABLA 11 Y GRAFICONQO. 11

Estas tablas nos muestran el porcentaje elevado que existe en cuanto a
percepcion negativa que fue de un 30% en amas de casa, semejante al
porcentaje obtenido en relacién a las derechohabientes obreras.

TABLA 12 Y GRAFICO NO. 12

Sobre mitos y creencias en relacion a la ocupacién, las profesionistas
presentaron la existencia de un 80%, mientras que las amas de casa
presentgron una la existencia del 84%,

TABLA 13 Y GRAFICO NO. 13

Respecto a la existencia de mitos y creencias en las derechohabientes
obreras, existidé un porcentaje muy elevado del 94%.

TABLA 14 Y GRAFICO NO. 14

Esta grdfica nos muestra la existencia de mitos y creencias en un 84% en
amas de casa.

TABLA 15 YGRAFICONO. 15

La presente tabla y grdfica, nos muestra que el grado de conocimiento de

osteoporosis durante el climaterio en porcentaje de las derechohabientes
profesionistas fue contestade en forma correcta un 50%.

TABLA 16 YGRAFICO NO. 16

La presente tabla y Grdfica, nos muestra el grado de conocimiento de
osteoporosis durante el climaterio en porcentaje de las derechohabientes
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" obreras fue contestado en forma correcta por un 25% y un 75% en forma
incorrecta.

TABLA 17 Y GRAFICO NO. 17

En esta tabla se refleja el grado de conocimiento de osteoporosis durante el
climaterio en porcentaje de las derechohabientes amas de casa, en las que
nas refleja un 21% de contestaciones en forma correcta y un 79% en forma
incorrecta.

TABLA 18 GRAFICO NO. 18

La siguiente tabla y grdfico refleja el grado de conocimientc de THR
durante el climaterio en porcentaje de las derechohabientes de acuerdo a
su profesion (profesionistas) las cuales contestaron en forma correcta el
30% y de manera incorrecta el 70%.

TABLA 19 GRAFICO NO. 19

En esta tabla y grdfico nos muestra el grado de conocimiento de THR
durante el climaterio en porcentaje en las derechohabientes obreras,
obteniendo como resultado que el 18% contestd en forma correcta v el 82%
en forma incorrecta.

TABLA 20 GRAFICO NO. 20

La siguiente grdfica y tabla nos muestra el grado de conocimiento de THR
durante el climaterio en porcentaje de las derechohabientes amas de casa,
ias cuales reflejan que el 13% contesto en forma correcta y el 87% contestd
en forma incorrecta.

TABLA 21 GRAFICO NO. 21

La siguiente grafica y tabla nos muestra el porcentaje de las diferentes
etapas del ciclo vital de las derechohabientes encuestadas, teniendo como
resuftado que en la etapa de expansion existe el 0%, en la etapa de
dispersion existe el 15%, en lg etapa de independencia existe el 81% v en la
etapa de retiro el 3%.
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TABLA 22 GRAFICO NO. 22

Esta tabla vy grafica nos muestra el porcentaje de las derechohabientes de
la UMF No. 20 en relacion al tipo de familia segin su desarroilo,
encontrandose que el 54% son familias con un desarrolio tipo moderno y el
46% son familias con tipo de desarrollo tradicional.

TABLA 23 GRAFICO NO. 23

Los resultado que en esta tabla y grdfico reflejan, son acerca del
porcentaje de las derechohabientes de la UMF NO. 20, acerca de su ingreso
economico en relacién al grado de conocimiento sobre aspectos biolégicos
del climaterio, encontrandose que un 88% de las derechohabientes que
tenian ingreso de un 1 SMVDF o menor, contestaron en forma incorrecta; el
66% de las derechohdabientes que tenian ingreso econémico de 2 SMVDF
contesto en forma incorrecta y que el 64% de las derechohabientes gue
percibia 3 SMVDF o mas contestaron en forma incorrecta.
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CONCLUSIONES

Ef incremento en la esperanza de vida de la poblacion en México, al igual
que en casi todo el mundo, ha traido como consecuencia, el aumento del
nimero de mujeres en la etapa del climaterio, asi como el tiempo que viven
. este periodo y durante el cual estan expuestas al riesgo de complicaciones.
Se calcula gue el 85% de las mujeres mexicanas padecen sintomas
relacionados con la etapa del climaterio, y que una cifra aproximadamente
del 95 % de la poblacién en general de las pacientes de esta edad,
presentan deficiencia o nulo conocimiento acerca de todos los trastornos
sobre el climaterio.

Consideramos gue los resultados obtenidos nos permitan conocer el grado
de conocimientos que tienen las pacientes femeninas derechohabientes de
UMF No 20 entre las edades de 45 a 69 ahos de edad en diferentes
aspectos sobre el climateric como aspectos bioldégicos, mitos y creencias,
percepcion, osteoporosis y terapia de reemplaze hormonal, concluyendo en
forma general que en nuestra muestra estudiada existe un grado de
desconocimiento  muy elevado sobre el tema de climaterio
independientemente. de la edad, ocupacién, gradoe de escolaridad, ingresos
econémicos, etapa del ciclo vital en la cual se cursaba en este momento
y/o religion.

Se concluyo que las pacientes gue participaron en el estudio con respecto
al “Grado de conocimiento sobre aspectos biolégicos”, contestaron en
forma correcta 34 personas (23%) vy un 77% contestaron en forma
incorrecta. Cifras similares a la literatura médica ya existente.

Referente a la “Percepcién” se encontré que solo 19 pacientes de las
encuestadas (13%) tuvo una percepcién positiva hacia el climaterio v el
resto que fue de 131 pacientes (87%) tuvo una percepcion negativa. El
resultado obtenido era el pancrama que se esperaba.

En cuanto a “Mitos y Creencias”, la frecuencia que se encontro fue de 22
personas (15%), las cuales no tienen mitos y creencias y de las 128
restantes (85%), ain prevalece la existencia de mitos v creencias en cuanto
al climaterio. o
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Aunque México es un pais en vias de desarrollo, que se ha preocupado por
difundir la informacion necesaria para la educacion de la salud entre otros
ramos, nos damos cuenta que ain en pleno siglo XXiI, las pacientes
contindan con mitos y creencias, sobretodo, respecto a su salud, por lo que
este trabajo nos da la pauta de conocer la falta de conocimiento de las
miujeres refe'rente al climaterio y que ain tienen pensamientos como “va no
soy mujer”, va no valgo nada”, “ ya no sirvo®, “va no soy atil’, etc.... aunado
al machismo existente y que marca de forma constante este tipo de

situaciones.

Con respecto al ‘"Nivel de conocimiento de osteoporosis durante el
climaterio”, solo 16 personas (11%) contestaron en forma correcta v el
resto 134 (89%) contestaron en forma incorrecta.

En el “nivel de conocimiento sobre la terapia hormonal de reemplazo” 22
personas (15%) contestaron en forma correcta y 128 personas (86%)
contestaron en forma incorrecta, con estas cifras, apreciamos que en
forma general tienen un grado elevado de desconocimiento.

Con las cifras anteriormente descritas damos un panorama general que las
derechohabientes de la UMF No, 20 encuestadas, independientemente de su
ocupacion, edad, edo. civil, religion, ingresos econdémicos, grado de
escolaridad y cicle vital de la familia; existe una deficiencia notable o nulo
conocimiento con respecto al SX climatérico, por lo que deduzco una
insuficiente educacion de la mujer para solicitar atencion médica frente a
los sintomas y signos correspondientes, esperando que este estudio sea el
estimulo para la realizacion de futuras investigaciones para ampliar el
conocimiento de las pacientes asi como la difusion oportuna de este tema.
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COMENTARIOS

El Sx climatérico actualmente se considera un problema de salud piblica
importante por la prevalencia que existe entre las mujeres mexicanas sin
atenciéon adecuada del mismo y con severas complicaciones secundaria al
hipoestrogenismo, asi como repercusion importante en el aspecto
psicolégice de la mujer, por lo cual como médico familiar debemos hacer
hincapié sobre este tipc de pacientes en dedicarles atencién y tiempo y
detectarle de manera oportuna esta deficiencia hormonal para ofrecerle
un tratamiento adecuado asi como convertirnos en un educador y
orientador de las pacientes y en transmitirle los conocimientos basicos
para apoyarlas a una mejor calidad de vida, aunado a una nutricion
adecuada, ejercicie y niicleo familiar integrado.
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ANEXO 1

FICHA DE IDENTIFICACION

EDAD: A QUE EDAD DEJO DE REGLAR:

ESTADO CIVIL:

( )casada ( ) divorciada ( ) separada ( ) soltera ( viuda

ESCOLARIDAD:

( ) primaria ( yprimaria  { )secundaria ( ) preparatoria () técnica
incompleta ( ) Profesional

OCUPACION: RELIGION;

NUMERQ DE HIJOS ( hasta de 10 afios ) :
NUMERQ DE HIJOS (de 11 2 19 afios ) :
NUMERO DE HHJOS (de 20 o mis afios ) :

TIPO DE FAMILIA:
DESARROLLO: ( )y Modema DEMOGRAFIA: ( ) Urbana
( ) Tradicional ( ) Rural
COMPOSICION: )} Nuclear

(
{ ) Extensa

( ) Compuesta

( ) Mononuclear

INGRESOS MENSUALES APROXIMADOS:

un salario minimo $ 1,264.00 & menos ( )
de uno a dos salarios minimos $ 1,265.00 a $2,528.00 ( )
tres O mas salarios minimos $ 3,792.00 6 mas ()

ETAPA DEL CICLO VITAL FAMILIAR :
{ ) Expansion { ) dispersion () Independencia ( Retiro.
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La presente encuesta pretende identificar los conocimientos que sobre
climaterio v otros aspectos relacionados con él, tiene nuestra poblacion;
por lo que solicitamos su valiosa participacion contestando cada una de las
siguientes afirmaciones con la opcion que considere se asemeja mds a su
forma de pensar. Cada afirmacion la puede contestar con UNA de las
siguientes frases y mencionar el numero de la frase; para que sea anotado
en el cuestionario.

1

de acuerdo

2 3 4 5
Completamente | De acuerdo Ni de acuerdo, | En desacuerdo | Completamente
ni en en desacuerdo
desacuerdo

10.

11

12.

El sindrome climatérico es un proceso normal que se presenta en las
mujeres.

La etapa de climaterio la aceptan positivamente las mujeres
Durante 1a menopausia se pierde el valor como mujer

Durante el climaterio la mujer frecuentemente es rechazada sexualmente por
su pareja.

Durante el climaterio la mujer es mas atractiva
Durante la menopausia se¢ puede tener hijos
Durante el climaterio no existe deseo sexual en las mujeres

La osteoporosis se puede prevenir tomando estrogenos ( hormonas
femeninas ) durante la etapa del climaterio

Durarite la etapa del climaterio existe disminucioén en el rendimiento laboral
Durante e} climaterio es mas frecuente que se presente la osteoporosis

En la menopausia existe una mala relacion de pareja
La osteoporosis produce fracturas

El tratamiento con estrogeaos ( hormonas femeninas ) durante la ctapa del

climaterio aumenta el riesgo ( peligro ) de presentar enfermedades del
corazon y osteoporosis. e
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14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21

22,

23

24.

25.

26.

27.

28,

29,

30.

3L

32.

Tratamiento con estrogenos (hormonas femeninas) no modifican los
bochornos “ oleadas de calor “, dolor de cabeza, nerviosismo, que se
presentan durante el climaterio.

En la menopausia existe una buena relacion de pareja

Durante el climaterio hay resequedad vaginal

Durante la etapa del climaterio siempre existe insomnio,

El tratamiento con estrogenos (hormonas femeninas) disminuyen los
bochomos “oleadas de calor “, dolor de cabeza, nerviosismo que se
presentan durante el climaterio,

Durante la etapa de climaterio hay aumento de los estrégenos.

La menopausia no modifica el valor como mujer

1.a menopausia es la primera regla.

Durante €] climaterio existe deseo sexual en fas mujeres

Durante Ia etapa del climaterio aumenta el hambre en las mujeres

La menopausia reafirma la satisfaccion de ser mujer.

La menopausia la presentan todas las mujeres.

Durante el climaterio disminuye el interés por realizar las cosas que
producen placer

El tratamiento para el sindrome climatérico con estrogenos { hormonas
femeninas ) se debe tomar por mucho tiempo ( mas de 10 afios ).

Durante el climaterio manifiestan felicidad las mujeres.

Durante el climaterio hay Jubricacion vaginal

La menopausia se presenta frecuentemente entre los 45 y 52 afios de edad
E! tomar estrogenos durante la etapa del climaterio provoca cancer.

La osteoporosis s una complicacion de la disminucion de los estrogenos

(hormonas femeninas) en la etap .deﬁL-cLimagt-enio-..z.,,,,,,mw.,‘.‘..‘_‘.ﬁ.mm1
EPCIe ANy N
LERES O

N [[
U wigwr o v oyerrong )
Losd oy 3 L P Er\ i
i g.{,’gfiaz.mfiiﬁ D aundiabi 58

D L T RN TV 4]




33,
34.
35.
36.

37

38.
39.
40.
41.
42,

43,

44,
45
46.

47.

48.
49

- 50.

51

Furenea,

f R
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El sindrome climatérico es una enfermedad que se presenta en las mujeres,
La etapa del climaterio la aceptan con pesimismo las mujeres.

La menopausia produce insatisfaccion de ser mujer

La menopausia es la Oltima regla.

Durante el climaterio hay disminucién de los estrogenos ( hormonas
femeninas )

Durante el climaterio no se presenta osteoporosis.

Durante el climaterio las relaciones sexuales pueden modificar el placer.
Durante el climaterio manifiestan tristeza las mujeres.

Es lo mismo menopausia que climaterio.

Durante el climaterio la mujer es deseada sexualmente por su pareja.

Durante el climaterio es necesario utilizar anticonceptivos para evitar un
posible embarazo.

La menopausia provoca soledad en las mujeres

Durante la menopausia se deja de ser mujer.

La osteoporosis no tiene peligro ( riesgo ) de provocar fracturas.

El tratamiento con estrogenos ( hormonas femeninas ) durante la etapa del
climaterio disminuye el peligro de presentar enfermedades del corazon vy

0steoporosis.

Durante el climaterio es necesario tomar estrogenos ( hormonas femeninas ).

. El tomar estrogenos ( hormonas femeninas ) durante la etapa del climaterio

no provoca cancer.

Durante el climaterio se presentan bochornos “oleadas de calor”,

nerviosismo, dolor de cabeza, cambios de caracter.

Durante la etapa del climaterio existe inseguridad en las mujeres.
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52.

53.
54.

55.

56.

57.

58.
59.
60.
61.
62.

63.
64.

65.
66.
67.

68.
69,

70,
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Durante el climaterio aumenta el interés por realizar las cosas que preducen
placer. :

Durante la etapa del climaterio se concilia el suefio.
La menopausia se presenta en hombres y mujeres.

Durante el climaterio en las relaciones sexuales no se modifica la sensacion
de placer.

La menopausia se presenta raramente entre los 45 y 52 afios de edad.

El tratamiento para el sindrome climatérico con estrogenos{ hormonas
femeninas ) se debe tomar por poco tiempo ( un afio o menos )

Durante el sindrome climatérico disminuye el hambre en las mujeres.
En la menopausia sigues siendo mujer como cualquier otra.

Durante la menopausia no se puede tener hijos.

Durante el climaterio la mujer pierde su belleza.

La menopausia origina mejores relaciones sociales.

Durante el climaterio no es necesario tomar estrogenos ( hormonas
femeninas )

La osteoporosis no es una complicacion por la disminucion de estrogenos
(hormonas femeninas) en la etapa del climaterio.

Durante la etapa del climaterio existe aumento ¢en el rendimiento laboral
El climaterio protege a la mujer para no tener hijos.
Existe diferencia entre menopausia y climaterio.

Durante el climaterio no se presentan bochornos “oleadas de calor™,
nerviosismo, dolor de cabeza, cambios de caracter.

La osteoporosis no se puede prevenir tomando estrogenos ( hormonas
femeninas ) durante la etapa del climaterio.

Durante el climaterio hay aumento de los estrogenos ( hormonas femeninas )
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