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Capacidad limitada de FSH para identificar menopausia

Evalúan la eficacia de las concentraciones de hormona folículoestimulante para distinguir mujeres en
diferentes fases reproductivas.
Fuente: Menopause 2006; 13: 171-177.

Evaluar los niveles de hormona folículoestimulante
(FSH) de una mujer parece ser una mala guía para su
estado menopáusico, sugiere una investigación.

“La edad y el estadio reproductivo son los
determinantes más importantes de los niveles de
FSH en las mujeres estadounidenses; sin embargo,
la FSH por sí misma tiene utilidad limitada para
distinguir entre las mujeres en diferentes estadios
reproductivos”, –dicen Janet Henrich (de la Facul-
tad de Medicina de la Universidad de Yale, en New
Haven, Connecticut, EE.UU.) y colaboradores.

Los resultados toman como base un análisis de
datos de 576 mujeres entre 35 y 60 años de edad,
que tomaron parte en el Sondeo Nacional de
Salud y Nutrición en 1999 y 2000.

Henrich y cols. hallaron que los niveles de
FSH aumentaban significativamente con el esta-

dio reproductivo, de 7.0 mlU/ml para las mujeres
en edad reproductiva a 21.9 mlU/ml y 45.7 mlU/
ml en las mujeres menopáusicas y posmeno-
páusicas, respectivamente. De hecho, la edad y el
estadio reproductivo fueron los únicos factores
que mostraron una asociación importante con la
FSH en el análisis multivariado.

No obstante, las distribuciones de FSH para
cada estadio mostraron una importante super-
posición, –dicen los investigadores. El punto
límite entre los estadios reproductivos y la tran-
sición menopáusica, en 13 mlU/ml, tuvieron
una sensibilidad de 67.4 por ciento y una espe-
cificidad de 88.1 por ciento, y el valor corres-
pondiente para el punto límite de FSH de 45
mlU/ml para distinguir entre el estadio
menopáusico y el posmenopáusico fueron 73.6
por ciento y 70.6 por ciento.
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La menopausia quirúrgica aumenta la sensibilidad a la sal de la PA

Investigan si la falta de hormonas ováricas asociadas con la menopausia quirúrgica aumenta la ocurrencia de
sensibilidad a la sal de la presión arterial.
Fuente: Hypertension 2006; 47: 1168-1174.

Las mujeres que tienen una menopausia qui-
rúrgica muestran una elevada sensibilidad de su
presión arterial a la sal a los cuatro meses de
someterse al procedimiento, informan investiga-
dores.

Dado que la sensibilidad de la presión arterial a
la sal se asocia con un elevado riesgo de desarrollar
hipertensión (HTN) y que es un factor de riesgo
independiente de enfermedad cardiovascular (CVD,
del inglés), los investigadores dicen que sus resulta-
dos “proporcionan nuevos conocimientos para
explicar por qué la incidencia de la HTN y la CVD
aumenta en las mujeres posmenopáusicas”.

En el estudio se incluyeron a cuarenta mujeres
normotensas, sin diabetes sometidas a histerec-
tomía-ooforectomía por procesos no neoplásicos,
que no estaban recibiendo HT. Sus respuestas a la
carga de sal fueron evaluadas antes y a los cuatro
meses después de la cirugía. Se definió como
sensibilidad a la sal una disminución de 10 mmHg
como mínimo de la presión arterial sistólica.

Ivonne Schulman (de la University of Miami
Miller School of Medicine, Florida, EE.UU.) y
equipo hallaron que, aunque todas las mujeres
continuaron normotensas, muchas de ellas presen-
taron más sensibilidad a la sal luego de la menopau-


