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Resumen

Fundamento: el sindrome vasomotor constituye la
manifestacién clinica mas frecuente de la transicién
menopadusica, las evidencias muestran su asociacién
con factores de riesgo de enfermedad cardiovascular.
Objetivo: determinar la asociacién entre la intensidad
del sindrome vasomotor y los factores de riesgo de
enfermedad cardiovascular.

Métodos: se realizé un estudio de corte transversal en
332 mujeres que acudieron a la consulta de climaterio y
menopausia del Policlinico Universitario 19 de abril del
municipio Plaza de la Revolucién durante el periodo del
2018 al 2020. Las variables estudiadas fueron: la
intensidad del sindrome vasomotor, por medio de la
escala cubana de Pérez Pifieiro y los factores de riesgo
de enfermedad cardiovascular: sobrepeso y obesidad,
obesidad abdominal, hipertensién arterial, tabaquismo,
diabetes mellitus tipo 2, hipercolesterolemia y
sedentarismo.

Resultados: el 66,2 % de las pacientes presenté
sintomas vasomotores con un predominio de los
sintomas moderados. El factor de riesgo de enfermedad
cardiovascular que predominé fue el sedentarismo con
un 77,4 %, seguido del exceso de peso (sobrepeso y
obesidad) con un 64,2 %, la mayor asociacién se
encontré con la hipercolesterolemia.

Conclusiones: los sintomas vasomotores estuvieron
asociados con los factores de riesgo de enfermedad
cardiovascular. Hubo una clara tendencia creciente, a
mayor cantidad de factores de riesgo, mas frecuente
fue la presencia del sindrome vasomotor moderado y
muy molesto.

Palabras clave: enfermedades cardiovasculares,
sofocos, menopausia, sintomas, sistema vasomotor

Abstract

Foundation: vasomotor syndrome is the most frequent
clinical manifestation of the menopausal transition;
evidence shows its association with risk factors for
cardiovascular disease.

Objective: determine the association between the
intensity of vasomotor syndrome and risk factors for
cardiovascular disease.

Methods: a cross-sectional study was carried out on
332 women who attended the climacteric and
menopause clinic of the 19 de Abril University Polyclinic
of the Plaza de la Revoluciéon municipality during the
period from 2018 to 2020. The variables studied were:
the intensity of the syndrome vasomotor, through the
Pérez Pifieiro Cuban scale and risk factors for
cardiovascular disease: overweight and obesity,
abdominal obesity, high blood pressure, smoking,
diabetes mellitus type 2, hypercholesterolemia and
sedentary lifestyle.

Results: 66.2 % of patients presented vasomotor
symptoms with a predominance of moderate symptoms.
The predominant risk factor for cardiovascular disease
was sedentary lifestyle with 77.4 %, followed by excess
weight (overweight and obesity) with 64.2 %, the
greatest association was found with
hypercholesterolemia.

Conclusions: vasomotor symptoms were associated
with risk factors for cardiovascular disease. There was a
clear increasing trend; the greater the number of risk
factors, the more frequent the presence of moderate
and very bothersome vasomotor syndrome.
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Introduccion

Datos emergentes indican la importancia de los
sintomas vasomotores (SVM) también conocidos
como sofocos o sudores nocturnos. Para la salud
cardiovascular de las mujeres, pueden
representar un factor de riesgo especifico de
enfermedad cardiovascular, se consideran el
sintoma distintivo del climaterio y han recibido
mucha atencién debido a la evidencia acumulada
que indica su asociacién con un mayor riesgo de
varias enfermedades crdénicas, incluida la
diabetes mellitus tipo 2, las enfermedades del
higado graso no alcohdlico, valores altos de
colesterol y triglicéridos en mujeres en etapa de
perimenopausia y posmenopausia.*?34

En el contexto mundial los SVM se consideran un
marcador biolégico de condiciones
cardiometabdlicas deterioradas en lugar de solo
sintomas temporales en mujeres durante el
climaterio, ademads, los SVM se asocian con
deterioros en la calidad de vida y una mayor
utilizacién de la atencién médica.™?

Los sofocos se presentan entre el 70 y 80 % de
las mujeres y una tercera parte de ellas los
describen como muy frecuentes, de 5 a 10
episodios por dia. Se caracterizan por periodos
transitorios y recurrentes de enrojecimiento
facial, que puede extenderse al cuello, los
hombros y a la parte superior del térax,
asociados a: sudoracion, sensacién de calor,
palpitaciones y sensacién de ansiedad. En
ocasiones van seguidos de escalofrios y cuando
ocurren de noche, pueden perturbar el suefio.
Todo este conjunto de sintomas y signos se ha
denominado sindrome vasomotor.®

Para su explicacién varias teorias han sido
propuestas. Una de las mas aceptada es la
hipotesis de la alteracién de los procesos
regulatorios de la temperatura por el hipotalamo,
denominada teoria de la reduccién de la zona
termorreguladora, propuesta por Robert
Freedman. En mujeres asintomaticas los cambios
de la temperatura corporal central oscilan dentro
de una franja de neutralidad térmica de 0,4 °C,
por lo tanto no se activan mecanismos
compensatorios de sudoracién o escalofrios. La
disminucién de los estrégenos produce una
deprivacién hipotaldmica de opioides,
fundamentalmente de las betaendorfinas y un
incremento de neurotensina y del péptido
relacionado con el gen de la calcitonina, lo que

Uno de los trabajos mas representativos para
hablar de riesgo cardiovascular y sintomas
vasomotores es el Estudio de la Salud de la Mujer
o Study of Women's Health Across the Nation
(SWAN) (por sus siglas en inglés)," entre otros®?
que han demostrado una asociacién de los
sintomas vasomotores con factores de riesgo de
enfermedad cardiovascular, no obstante, no
todos los trabajos han logrado demostrar esta
probable asociacién, por lo que se mantiene
como un tema polémico.

A pesar de que en la literatura internacional se
ha hecho evidente, en multiples estudios, la
asociacién entre los sintomas vasomotores y los
factores de riesgo de enfermedad cardiovascular,
aun queda mucho por investigar en Cuba, donde
las investigaciones en general ven al sindrome
climatérico en su conjunto y no a los sintomas
vasomotores en particular y su asociacién con los
factores de riesgo de enfermedad cardiovascular.
Teniendo en cuenta lo antes expuesto cabe
preguntarse: ¢Cémo influyen los factores de
riesgo cardiovascular en la intensidad del
sindrome vasomotor?, seria nuestra interrogante
cientifica y el objetivo trazado para la
investigacién es: determinar la asociacidn entre
la intensidad del sindrome vasomotor y los
factores de riesgo de enfermedad cardiovascular.

Métodos

Se realizé un estudio de corte transversal, con el
objetivo de determinar la asociacién entre la
intensidad del sindrome vasomotor y los factores
de riesgo de enfermedad cardiovascular en
mujeres de 40 a 64 afos que acudieron a la
consulta de climaterio y menopausia del
Policlinico Universitario 19 de abril del municipio
Plaza de la Revolucion, en La Habana, en el
periodo de enero 2018 a enero 2020.

El universo del estudio estuvo representado por
332 pacientes de 40 a 64 afios, que acudieron a
la consulta en ese periodo, aceptaron participar
en la investigacion y cumplieron los criterios de
inclusién: residir en el drea de salud del
policlinico. Se consideraron como criterios de
exclusion, padecer diabetes mellitus tipo 1y
estar o haber estado bajo tratamiento con
terapia hormonal de reemplazo, ya que podia
falsear la informacién sobre la frecuencia y la
intensidad de los sintomas.

Se determinaron las variables de estudio:

provoca inestabilidad en el centro
termorregulador hipotalamico.®" o Edad.
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o Factores de riesgo de la aterosclerosis (FRA):
sobrepeso/obesidad, obesidad abdominal,
hipertension arterial (HTA), diabetes mellitus
tipo 2 (DM2), hipercolesterolemia, tabaquismo
y sedentarismo.

o Indicadores antropométricos: indice de masa
corporal (IMC). Circunferencia de la cintura
(CC).

La técnica para la recoleccién de la informacién
fue la encuesta. A las mujeres que aceptaron
participar en el estudio, se les aplicé en la
consulta el modelo de recoleccién del dato
primario validado por el Centro de
Investigaciones y Referencia de Aterosclerosis de
la Habana (CIRAH), empleada para facilitar las
investigaciones de aterosclerosis en
investigaciones en la comunidad.

Las variables estudiadas fueron:

o

Hipertensién arterial.

o Diabetes mellitus tipo 2.

Hipercolesterolemia.

Tabaquismo (se exploraron seguin
antecedentes personales).

v Sobrepeso.

Obesidad, obesidad abdominal (segin medidas
antropométricas) y sedentarismo (se
consideraron sedentarias aquellas mujeres que
trabajaban sentadas o de pie y no realizaban
ninguna actividad fisica complementaria, el
calculo no estuvo exento de errores, pero
brindé una idea de aquellas mujeres que tenian
poca o ninguna actividad fisica, es decir,
sedentarias e hipokinéticas).

o

=]

=

Para la evaluacién de la acumulaciéon y
distribucion de tejido adiposo se utilizé el IMC o
indice de Quetelet, que se define como el peso
en kg dividido por la talla expresada en metros y
elevada al cuadrado. Segun Garrow, se pueden
clasificar a los sujetos en cuatro grados, de
acuerdo al IMC:

o Normopeso grado 0: (IMC: de 20 a 24,9 kg/m?).
o Sobrepeso grado I: (IMC: de 25 a 29,9 kg/m?).

= Obesidad grado II: (IMC:= de 30 a 39,9 kg/m?).
o Obesidad grado Il (IMC > 40 kg/m?). @9

Las mediciones antropométricas se realizaron
por la investigadora principal, con equipos
calibrados y supervisados antes de comenzar el
estudio y durante este.

La CC se tomd con una cinta métrica flexible, se
solicité a la paciente despejar esta zona. Se
marcé un punto intermedio, entre el margen
costal inferior y la espina iliaca anterosuperior,
en bipedestacion y en un plano paralelo al suelo
tras una espiracidén poco profunda y luego se
colocé la cinta métrica en el punto intermedio,
alrededor de la cintura y se midié la
circunferencia. Se consideraron como valores
normales aquellos que fueron < 88 ¢cm, segun los
criterios del National Colesterol Education
Program /Adult Treatment Panel Il (NCEP/ATP Il1),
(por sus siglas en inglés).

Se aplicé un instrumento cubano para medir la
intensidad de sindrome vasomotor: Intensidad
del sindrome climatérico, validado por Pérez,*
que estd subdividido en varias subescalas, se
escogio la subescala sintomas circulatorios. Los
sintomas vasomotores se clasificaron como:
asintomaticos, leve, moderado y muy molesto
con base en los siguientes parametros:

¢ Asintomatico: de 0 a 6 puntos.

o Leve: de 7 a 14 puntos.

o Moderado: de 15 a 23 puntos.

= Muy molesto: de 24 puntos 0 mas.

Con la informacién obtenida se cred una base de
datos en Microsoft Excel que fue posteriormente
exportada a Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS) (por sus siglas en inglés) version
20.0, para Microsoft Windows. Se crearon tablas
de distribucion de frecuencia con valores
absolutos (numero de casos) y relativos
(porcentajes). Se determind la media y la
desviacion estandar en las variables que lo
requerian para su presentacion resumida en la
poblacion de mujeres de 40 a 64 afios y las
tipicas medidas de asociacién (odds ratios y
coeficientes de contingencia) para evaluar las
asociaciones binarias entre las variables.

El estudio fue aprobado por el comité de ética del
area de salud, se tomaron en consideracion los
criterios éticos para la investigacién en seres
humanos. Se le solicité a cada paciente su
consentimiento informado, antes de ser incluida
en la investigacion. Se explicaron los objetivos
del estudio y la garantia de la confidencialidad de
los datos, asi como la posibilidad de abandonarlo,
sin consecuencia para su atencién posterior en el
area de salud.

Resultados
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Mediante la encuesta se pudo caracterizar el
grupo de estudio con las principales variables
sociodemograficas. La mayor cantidad de
pacientes estuvo en el grupo etadreo de 50 a 54
afos. En la muestra (n=332) predominaron las

pacientes de color de piel blanca, el 62 % del
total. La mayoria de las encuestadas tenfan un
nivel educacional universitario, un 31,3 %,
seguido del 28 % con nivel de técnico medio.
(Tabla 1).

Tabla 1. Descripcion de la poblacidn
estudiada segin variables demograficas

Edad

Cantidad %o

De 40 a 44 afios
De 45 a 49 afios
De 30 a 54 afios
De 35 a 39 afios
De 60 a 64 afios
Color de la piel

Blanca

Negra

Mestiza

Nivel educacional
Primaria
Secundaria
Preuniversitario
Técnico medio
Universitario

6 18
63 19.0
135 40.7
82 247
46 13.9
206 62.0
57 17.2
69 20,8

9 27
41 B3
85 256
93 28,
104 313

El 66,2 de las pacientes presentd sintomas
vasomotores valores de intensidad de leve a muy

molesto, con un predominio de los sintomas
moderados en 97 casos para un 29,2 % del total.
(Tabla 2).

Tabla 2. Distribucion segin intensidad del

sindrome vasomotor

Intensidad del SVM

Cantidad %o

Asintomatico
Leve
Moderado

Muy molesto

Total

112 5.7
94 283
7 292
Pal 8.7
332 100

En la frecuencia de los factores de riesgo de
enfermedad cardiovascular se comprobé que el

sedentarismo era el factor de riesgo mas
frecuente con un 77,4 % del total. (Tabla 3).
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Tabla 3. Distribucién de los factores de riesgo de enfermedad

cardiovascular

Factores de riesgo

Cantidad %

Hipertension arterial 176 33,01
Diabetes mellitus 47 142
Exceso de peso (sobrepeso mas obesidad) 213 64.2
Obesidad abdominal (CC) = 88 cm 165 497
Hipercolesterolemia 125 37T
Tabagquismo 180 542
Sedentarismo 257 774

La sumatoria de los factores de riesgo mostré
una clara tendencia de caracter creciente con
respecto a la relacion directa del sindrome y los

factores de riesgo, pues a mayor cantidad de
factores de riesgo, fue mas frecuente el SVM
moderado y muy molesto. (Tabla 4).

Tabla 4. Distribucién de los factores de riesgo segun intensidad de los sintomas

Vasomotores

Pacientes con SVM segiin intensidad

Fai:c:i:?iede Asintomatico Moderado v Total
i y leve _ muy molesto .

Cantidad %" Cantidad % Cantidad %
0 5 100 0 0 5 100
1 18 85.7 3 143 21 100
2 3l 73.8 11 26,2 42 100
3 54 70.1 23 299 T7 100
4 48 545 40 455 88 100
5 40 4.1 34 45,9 T4 100
6 9 429 12 B 21 100
T 1 25 3 75.0 4 100
Total 206 62,0 126 38.0 332 100

" Porcisnto dentro del ranen del factor de rissgn

La determinacién del indice de masa corporal en
los pacientes mostré que en los asintomaticos y
con leve intensidad la cantidad fue equivalente
con respecto al sobrepeso y el normopeso con
una proporcién por encima del 50 %, semejante

a la cantidad, un tanto menor, con 52 casos, de
pacientes obesas. En el caso de moderado y muy
molesto, los valores de 35,3 % y 40,8 %
correspondieron a los pacientes en condiciones
de normopeso y sobrepeso, respectivamente.
(Tabla 5).
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Tabla 5. Distribucién segun el indice de masa corporal

Pacientes con SVM segiin intensidad

Indice de masa Asintom:tico Moderado v
Total

corporal v leve muy molesto

Cantidad %" Cantidad % Cantidad %
Normopeso TT 64.7 42 35.3 119 100
Sobrepeso {4 59,2 53 40.8 130 100
Obesa 3 64.2 29 35.8 81 100
Obesidad morbida 0 0 2 100 2 100
Total 206 62 126 38 332 100

" Porciento dentro dal rango dal INIC

Al analizar los coeficientes de contingencia, que
aportan una medida de la asociacion, para

ordenar esas asociaciones con el SVM, se
observdé la mayor asociacién en la
hipercolesterolemia. (Tabla 6).

Tabla 6. Asociacion de la intensidad del
sindrome wvasomotor v los factores de
riesgo de enfermedad cardiovascular

Variable

Coeficiente de
contingencia

Sobrepeso u obesidad

HTA

Obesidad abdominal

Habito de fumar
DM

Sedentarismo

Hipercolesterolemia

0.041
0.077
0.091
0.071
0,021
0.182
0.322

Discusion

Los sintomas vasomotores son la manifestacién
caracteristica de la menopausia y la mayoria de
las mujeres los experimentan en algdn momento
durante la transicion de la menopausia. El
estudio prospectivo de cohorte multiétnico de
mujeres estadounidenses, SWAN,*? reporté una
prevalencia entre el 60 % y el 80 % que variaron
segun el grupo racial o étnico. Sariol® en su
estudio mostrdé una frecuencia del 63 %, que
coincidié con la presente investigacion. Zhu y
cols.’ conformaron datos a nivel individual de 23
365 mujeres en seis estudios prospectivos que
contribuyeron al consorcio InterLACE, el 59,5 %
de las mujeres informaron SVM de inicio
temprano.

La enfermedad cardiovascular (ECV) en las
mujeres tiene caracteristicas Unicas, que
incluyen asociaciones con factores reproductivos
que no se comprenden completamente. Los SVM
estan relacionados con factores de riesgo de ECV
y ECV subclinica.®

Un estudio de cohorte prospectivo de 11 725
mujeres de 45 a 50 afos, observadas a intervalos
de 3 afios, demostré que las mujeres con SVM
frecuente estaban en mayor riesgo de desarrollar
una enfermedad coronaria 14 afios después,
incluso después de tener en cuenta los efectos
de la edad, el estado de la menopausia, el estilo
de vida y otros factores de riesgo de
enfermedades crdnicas.'?
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En una revision sistematica y un metaandlisis de
los estudios observacionales que evaluaban la
asociacién de los SVM con diversos marcadores
de riesgo cardiovascular, se identificaron once
estudios Unicos con datos disponibles no
superpuestos acerca de 19 667 participantes. El
andlisis combinado mostré que las mujeres con
sofocos, en comparacién con las que no los
presentaban, tendian a presentar niveles
significativamente mas altos de presion arterial
sistélica y mayores probabilidades de padecer
hipertension arterial. Del mismo modo, las
mujeres que reportaron sudores nocturnos en
comparacién con aquellas que no lo hicieron,
tenian niveles significativamente mas altos de
presién arterial sistélica y diastdlica, colesterol
total y mayor indice de masa corporal.*®

En el estudio SWAN,* estuvieron representados 5
grupos raciales/étnicos, observados durante un
maximo de 22 afios en el transcurso de la
transicion menopausica. Este estudio mostré que
el SVM frecuente o persistente, se asocia con un
50 hasta un 77 % de riesgo aumentado de
futuros eventos cardiovasculares y este es justo
el punto central para pensar en el riesgo de
sintomatologia vasomotora y riesgo
cardiovascular.

Zhu y cols."” en su estudio mostraron que la
gravedad de los sofocos y los sudores nocturnos
se relaciond con un aumento de riesgo de ECV.
Los SVM antes de la menopausia o después de la
menopausia se asociaron con un mayor riesgo de
incidencia de ECV. Los hallazgos implicaron que
la identificacion de mujeres con SVM molestos
durante la transicion menopausica ofrece una
ventana de oportunidad de implementar el
manejo activo de otros factores de riesgo de ECV
en estas mujeres para mejorar su salud
cardiovascular general.

En el estudio de Sariol,”® la intensidad del
sindrome vasomotor no se relaciond con la
disfuncién endotelial en mujeres de edad
mediana, se planted la necesidad de ampliar la
muestra y realizar estudios prospectivos para
identificar el dafio vascular en ese grupo de
mujeres.

El estudio de Hyvdrinen y cols.™ mostré que los
sintomas de la menopausia estuvieron asociados
con niveles mas altos de colesterol y adiposidad
corporal en mujeres de mediana edad, aspecto
con el que coincidié la investigacién realizada,
sin embargo, en las asociaciones entre los
sintomas de la menopausia y el colesterol los

niveles disminuyeron después de controlar los
factores de confusion, lo que indica que estas
asociaciones se explican, al menos parcialmente,
por diferencias en edad, estado menopausico,
IMC, nivel socioeconémico y habitos de vida, los
sintomas de la menopausia no se asocian con la
glucosa en sangre, los triglicéridos, la presion
arterial, los niveles de actividad y no predicen
cambios en los factores de riesgo de enfermedad
cardiovascular durante la transiciéon menopdausica.

Segun el criterio de los autores, los factores de
riesgo de enfermedad cardiovascular, las
condiciones de vida, el nivel socioecondmico y el
entorno pueden tener un impacto en la
frecuencia e intensidad de los sintomas
vasomotores durante el climaterio.

Hernadndez'*® halldé que las pacientes
posmenopausicas obesas tenian mayor
posibilidad de sufrir sintomas vasomotores
moderados/severos y Figueroa® planted que
existe relacién entre la obesidad y la presencia
de sintomas vasomotores en mujeres
climatéricas, también hall6, que el promedio de
indice de masa corporal y la frecuencia de
obesidad eran significativamente superiores en
el grupo de pacientes con sintomas vasomotores
con un 46,5 %. En el estudio realizado se
encontré que el 40,8 % de pacientes con exceso
de peso (sobrepeso mas obesidad) tenian
sintomas moderados y muy molestos en
comparacién con un 35,3 % en pacientes
normopeso.

En la Iniciativa de Salud de las Mujeres (WHI),
(por sus siglas en inglés), los eventos
cardiovasculares en féminas en etapa de
posmenopausia tardia fueron mas altos en el
subgrupo de mujeres mayores que al inicio
tenfan sintomas vasomotores moderados a
severos,”

Algunos estudios sugieren, que aungue no existe
una relacion directa entre los sintomas
vasomotores y los factores de riesgo de
enfermedad cardiovascular, las mujeres que
experimentan sintomas vasomotores mas
intensos o persistentes podrian tener un mayor
riesgo de enfermedad cardiovascular en
comparacién con aquellas que no los
experimentan, sin embargo, es importante tener
en cuenta que estos sintomas no son
necesariamente indicativos de enfermedad
cardiovascular y la relacién exacta entre ambos
sigue siendo objeto de investigacion.
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Los sintomas vasomotores se asociaron con los
factores de riesgo cardiovascular, aunque se
necesitan mas estudios de corte longitudinal,
para esclarecer el papel de los sintomas
vasomotores y la enfermedad cardiovascular.
Hay una clara tendencia creciente en esta
relacién, pues a mas factores de riesgo, mas
frecuente es la aparicién del SVM moderado y
muy molesto en las pacientes en el climaterio.
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