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Resumen

Fundamento: las mujeres durante la edad reproductiva
presentan un factor protector frente a la enfermedad
cardiovascular debido al efecto de los estrégenos sobre el
endotelio vascular, pero durante la perimenopausia y la
posmenopausia, ocurren estados de hipoestrogenemia que
ocasionan un incremento en el riesgo de enfermedad
cardiovascular y la muerte.

Objetivo: determinar la frecuencia de los principales
factores de riesgo cardiovascular en mujeres
perimenopdusicas y posmenopausicas.

Método: se realizd 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
2018-2020. Las variables estudiadas fueron: hipertension
arterial, diabetes mellitus tipo 2, sobrepeso y obesidad,
obesidad abdominal, hipercolesterolemia tabaquismo,
sedentarismo, perimenopausia y posmenopausia. Se
determind la media y la desviacion estandar en las
variables que lo requerian y las tipicas medidas de
asociacién (Odds Ratios y coeficientes de contingencia)
para evaluar las asociaciones binarias entre las variables.
Resultados: los factores de riesgo cardiovascular tienen
una elevada frecuencia en la etapa de posmenopausia con
respecto a la etapa de perimenopausia, con prevalencia del
sedentarismo con 214 pacientes (78,7 %), sequido del
exceso de peso con 179 pacientes (65,8 %). Las pacientes
que tuvieron 3 factores de riesgo, representaron el 82,1 %
de las pacientes, mientras las que tuvieron 7,
representaron el 94,7 % en etapa de posmenopausia.
Conclusidn: la alta prevalencia de factores de riesgo
aterosclerético en etapa de posmenopausia, resalta la
necesidad de estrategias preventivas especificas para
reducir la carga cardiovascular en mujeres climatéricas.

Palabras clave: mujeres, factores de riesgo de
enfermedad cardiovascular, menopausia, posmenopausia,
perimenopausia

Abstract

Foundation: women of reproductive age have a protective
factor against cardiovascular disease due to the effect of
estrogen on the vascular endothelium. However, during
perimenopause and postmenopause, states of
hypoestrogenemia occur, leading to an increased risk of
cardiovascular disease and death.

Objective: to determine the frequency of the main
cardiovascular risk factors in perimenopausal and
postmenopausal women.

Method: a cross-sectional study was conducted on 332
women who attended the menopause and perimenopause
clinic at the 19 de Abril University Polyclinic in the Plaza de
la Revoluciéon municipality between 2018 and 2020. The
variables studied were: hypertension, type 2 diabetes
mellitus, overweight and obesity, abdominal obesity,
hypercholesterolemia, smoking, sedentary lifestyle,
perimenopause, and postmenopause. The mean and
standard deviation were determined for the variables that
required and the typical measures of association (0dds
Ratios and contingency coefficients) to evaluate the binary
associations between the variables.

Results: cardiovascular risk factors are more frequent in
the postmenopausal stage compared to the
perimenopausal stage, with sedentary lifestyle being the
most prevalent in 214 patients (78.7 %), followed by excess
weight in 179 patients (65.8 %). Patients with 3 risk factors
represented 82.1 % of the postmenopausal patients, while
those with 7 represented 94.7 %.

Conclusion: the high prevalence of atherosclerotic risk
factors in the postmenopausal stage highlights the need for
specific preventive strategies to reduce the cardiovascular
burden in menopausal women.
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INTRODUCCION

La enfermedad cardiovascular es la principal
causa de muerte en hombres y mujeres en todo
el mundo, en las mujeres menores de 50 afios, su
incidencia es muy baja e inferior a las que se dan
en hombres de la misma edad. Después de los
50 afos, se tiende a coincidir con el climaterio, la
incidencia se nivela y se presenta una alta
morbilidad y mortalidad. El aumento observado
es mayor que el percibido a la misma edad en los
hombres, lo que sugiere a la menopausia como
un factor de riesgo potencial para la enfermedad
cardiovascularindependientedelenvejecimiento.™*?

Las enfermedades cardiovasculares son la
principal causa de mortalidad en las mujeres y
esto ocurre a mas féminas que todas las formas
de cancer combinadas y, aun asi, solo el 44 % de
ellas, reconocen que la enfermedad
cardiovascular es su mayor amenaza para la
salud, una de cada tres mujeres muere cada afio
por esta causa. Muchas priorizan enfermedades
como el cdncer de mama o la osteoporosis,
aunque estas tienen un menor impacto en
términos de mortalidad.“>®

Las enfermedades cardiovasculares en Cuba
estuvieron entre las principales causas de
muerte segln sexo entre el aflo 2022 y 2023. Las
enfermedades cardiovasculares fueron la
primera causa de muerte en la mujer en esos
afnos.”

La esperanza de vida al nacer en Cuba, se ubicé
en el periodo 2018-2020 en los 77,70 afos, el
indicador calculado expresa en las mujeres una
esperanza de vida al nacer de 80,15 afios y en
los hombres de 75,33 afios.® Estos valores hacen
que se reconozca entre los paises del mundo de
mas alta esperanza de vida al nacer. En la
poblacién femenina esto significa que casi la
tercera parte de su vida transcurre después de la
menopausia.

Es un hecho incuestionable, que las mujeres
estdn protegidas de las enfermedades
cardiovasculares debido a los estrégenos,
hormonas sexuales con diversos efectos
beneficiosos. Durante la perimenopausia y
posmenopausia, la disminucién de estrégenos
genera cambios metabdlicos que favorecen un
perfil lipidico aterogénico, aumento de la presién
arterial y alteraciones en la funcién endotelial.
Estos cambios incrementan la susceptibilidad a la
formaciéon de placas ateroscleréticas. Ademas,
factores de riesgo clasicos como: el sedentarismo,

la obesidad, la hipertension y el tabaquismo son
altamente prevalentes en esta poblacion. Los
estrégenos logran explicar, en parte, el rol
protector frente al desarrollo de la enfermedad
cardiovascular en las mujeres durante la edad
fértil, y su déficit en la menopausia y la
posmenopausia explicaria el aumento de dichas
enfermedades en este grupo poblacional.*®

Comprender la distribucién y el impacto de estos
factores de riesgo cardiovascular en mujeres
perimenopalsicas y posmenopalsicas es
primordial para trazar intervenciones efectivas
de prevencion cardiovascular, por tanto, se
realiza este estudio con el objetivo de:
determinar la frecuencia de los principales
factores de riesgo cardiovascular en mujeres
perimenopausicas y posmenopausicas.

METODOS

Se realizé un estudio de corte transversal, con el
objetivo de determinar la frecuencia de los
principales factores de riesgo cardiovascular en
mujeres perimenopausicas y posmenopausicas
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
Revolucién, 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 de tiempo, aceptaron
participar en la investigacién y cumplieron los
criterios de inclusién: residir en el drea de salud
del policlinico. Se considerd criterio de exclusion,
padecer diabetes tipo mellitus tipo 1 y estar o
haber estado bajo tratamiento con terapia
hormonal de reemplazo.

Se recogieron las siguientes variables:

o Edad.

o Factores de riesgo de la aterosclerosis (FRA):
sobrepeso/obesidad, obesidad abdominal,
hipertensién arterial (HTA), diabetes mellitus
tipo 2 (DM2), hipercolesterolemia, tabaquismo,
sedentarismo.

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

o Perimenopausia.

o Posmenopausia.

A las mujeres que aceptaron participar en el
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estudio, se les aplicd en la consulta el modelo de
recoleccion del dato primario validado por el
Centro de Investigaciones y Referencias de
Aterosclerosis de la Habana (CIRAH), que se
utiliza para facilitar las investigaciones de
aterosclerosis en investigaciones en la
comunidad.

Las variables estudiadas fueron: hipertensién
arterial, diabetes mellitus tipo 2,
hipercolesterolemia, tabaquismo (se exploraron
segln antecedentes personales) sobrepeso,
obesidad, obesidad abdominal (segin medidas
antropométricas) y sedentarismo (se
consideraron sedentarias aquellas mujeres que
trabajan sentadas o de pie y no realizan ninguna
actividad fisica complementaria, el célculo no
estd exento de errores, pero brinda una idea de
aquellas mujeres que tienen poca o ninguna
actividad fisica, es decir, sedentarias e
hipocinéticas).

Para la evaluacion de la acumulacion 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. Segln Garrow, se puede
clasificar a los sujetos en cuatro grados, de
acuerdo al IMC.®

o Normopeso - Grado 0: (IMC: 20-24,9 kg/m?).
¢ Sobrepeso - Grado I: (IMC: 25-29,9 kg/m?).

o Obesidad - Grado II: (IMC:>= 30-39.9 kg/m?).
o Obesidad - Grado Il (IMC > 40 kg/m?).

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 tomo6 con una cinta métrica flexible, se
solicité a la paciente despejar esta zona. Se
marcd un punto intermedio, entre el margen
costal inferior y la espina iliaca anterosuperior,
en bipedestacién y en un plano paralelo al suelo
tras una espiracién poco profunda y luego se
colocé la cinta métrica en el punto intermedio,
alrededor de la cintura y se midié la
circunferencia. Se consideraran valores normales
< 88 cms seqguln los criterios del National
Colesterol Education Program /Adult Treatment
Panel Ill (NCEP/ATP Ill), (por sus siglas en inglés).

La variable perimenopausia y posmenopausia, se
evalu6 segun Ill Consenso Cubano sobre

Climaterio y Menopausia:*?

o« Perimenopausia: desde el inicio de los sintomas
climatéricos hasta la menopausia, se define por
la aparicion de cambios en el patron menstrual
acompafados o no de sintomas vasomotores
y/o psicoldgicos.

o Posmenopausia: etapa que se extiende desde
la menopausia (amenorrea mayor de 12 meses)
hasta los 64 afios, que a su vez se subdivide en:

o Etapa temprana: se refiere a los 5 primeros
afos de posmenopausia.

¢ Etapa tardia: desde 5 afios después de la
menopausia hasta los 64 afios.

El estudio fue aprobado por el Comité de Etica
del 4rea de salud, se tomaron en consideracién
los criterios éticos para la investigacion en seres
humanos. Se le solicité a cada paciente su
consentimiento informado, antes de ser incluida
en la investigacién. Se explicaron los objetivos
del estudio y la garantia de la confidencialidad de
los datos, asi como la posibilidad de abandonar el
estudio, sin consecuencia para su atencién
posterior en el drea de salud.

Con la informacién obtenida se cred una base de
datos en Microsoft Excel que fue posteriormente
exportada a SPSS (Statistical Package for the
Social Sciences) (por sus siglas en inglés) version
27.0, para Windows. Se crearon tablas de
distribucién de frecuencia con valores absolutos
(nimero de casos) y relativos (porcentajes). Se
determiné la media y la desviacién estdndar en
las variables que lo requerian para su
presentacidon resumida en la poblacién de
mujeres de 40 a 64 afos y las tipicas medidas de
asociacion (Odds Ratios y coeficientes de
contingencia) para evaluar las asociaciones
binarias entre las variables.

RESULTADOS

El rango de edades que predominé fue el de 50 a
54 afos para un total de 135 (40,7 %). La media
de la edad fue de 53,40 afios, el color de la piel
blanca y el grado de escolaridad universitario. En
etapa de perimenopausia se encontraban 60
pacientes (18,1 %) y en etapa de posmenopausia
(272) 81,9 %. El sedentarismo fue el factor de
riesgo cardiovascular que prevalecié, 257
pacientes para el 77,4 %, seguido del exceso de
peso 213 (64,2 %) y del tabaquismo 180 (54,2
%). (Tabla 1).
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Tabla 1. Distribucion de los factores de riesgo en

la poblacidn estudiada

Factores de riesgo No %

Sedentarismo 257 774
Exceso depeso 213 64.2
Tabaquismo 180 542
Hipertension arterial 176 53.01
Obesidad abdominal 165 497
Hipercolesterolemia 125 377
Diabetes mellitus tipo 2 47 142

A continuacién, se observa coémo los factores de
riesgo cardiovascular tuvieron una elevada
frecuencia en la etapa de posmenopausia con

Tabla 2. Distribucién de los factores de riesgo cardiovascular semin etapa de

perimenopausia v posmenopausia

respecto a la etapa de perimenopausia, con
prevalencia del sedentarismo con 214 pacientes
(78,7 %), seguido del exceso de peso con 179

pacientes (65,8 %). (Tabla 2).

Etapa del climaterio

Factores de riesgo

et Perimenopausia Posmenopausia

cardiovascular =60 n= 272

Sedentarismo No. (%) 43 (71,1 214 (78.7)
Exceso depeso No. (%) 34 (56.7) 179 (65.8)
Tabagquismo No. (%) 28 (46.7) 152 (53.9)
Hipertension arterial No. (%) 25417 151 (55.5)
Obesidad abdominal No. (%) 25410 140 (31.5)
Hipercolesterolemia No. (%) 21 (35.0) 104 (38.2)
Diabetes mellitus No. (%) 6 (10,0} 41 (15.1)

Al agrupar los factores de riesgo cardiovascular,
se observa cdmo en la etapa de posmenopausia
aumentd el porcentaje de los factores de riesgo
agrupados con respecto a la etapa de

perimenopausia, por ejemplo, las pacientes que
tuvieron 3 factores de riesgo, representaron el
82,1 % de las pacientes, mientras las que
tuvieron 7, representaron el 94,7 % en etapa de

posmenopausia. (Tabla 3).
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Tabla 3. Distribucidn segun el nimero de factores de riesgo de aterosclerosis v etapa

de perimenopausia v posmenopausia

Factores de riesgo

Etapa de climaterio

cardiovascular Perimenopausia  Posmenopausia Total

0 No. (%) 3 (60,0} 2(40.0) 5(100)
1 No. (%) 5(19.2) 21 (80.8) 26 (100)
2 No. (%) 14 (27.5) 374{72,5) 51 (100
3 No. (%) 14 (17,9 64 (82.1) 78 (100)
3 No. (%) 14 (16,7) 70 (83.3) 84 (100)
5 No. (%) 9(13,6) 57 (86,4) 66 (100)
6 No. (%) 1{3.3) 18 (94.7) 19 (100}
7 No. (%) 00,0y 3(100,0) 3(100)

Al analizar los coeficientes de contingencia, que
aportan una medida de la asociacién entre los
factores de riesgo cardiovasculares y la etapa de

posmenopausia, se observd la mayor asociacién
con la hipertensién arterial, seguido de la
obesidad abdominal. (Tabla 4).

Tabla 4. Asociacién de la posmenopausia
con los factores de riesgo de enfermedad

cardiovascular

Factores de riesgo
cardiovascular

Coeficiente de
contingencia

Hipertension arterial
Obesidad abdominal

Exceso depeso
Tabaquismo
Sedentarismo
Diabetes mellitus
Hipercolesterolemia

0.106
0.075
0,073
0.071
0.064
0,056
0.026

DISCUSION

Las enfermedades cardiovasculares son un grupo
de desordenes del corazdén y de los vasos
sanguineos, que desde hace mas de 20 afios se
mantienen como la primera causa de muerte en
todo el mundo. Generalmente, se producen
debido a la presencia de una combinacién de
factores de riesgo cardiovascular, que son un
estilo de vida o caracteristica biolégica cuya
presencia incrementa la probabilidad de
desarrollar o morir como consecuencia de una
enfermedad cardiovascular en aquellas personas
que lo presentan.®

Existen diferencias entre hombres y mujeres, en
cuanto a estos factores de riesgo, los factores de
riesgo cardiovascular exclusivos del sexo
femenino son, en la mujer joven, el sindrome de
ovario poliquistico, tratamiento con
anticonceptivos hormonales y la menarquia
precoz; en la mujer embarazada, la diabetes
gestacional, la hipertensién gestacional y el parto
prematuro; y en la mujer adulta, la terapia de
reemplazo hormonal y la menopausia.®?

Las enfermedades cardiovasculares representan
la principal causa de muerte de las mujeres en
todo el mundo, tanto en edad fértil como
después de la menopausia y constituyeron

Revista Finlay

enero 2026 | Volumen 16 | Numero 0


https://revfinlay.sld.cu/index.php/finlay

Descargado el: 18-02-2026

ISSN 2221-2434

alrededor del 30 % del total de muertes en
mujeres en 2021. Las mujeres, durante la
menopausia, experimentan un riesgo mayor de
muerte por enfermedades cardiovasculares,
porque el efecto protector de los estrégenos en
esta etapa de la vida se pierde y esto a su vez se
asocia a una mayor prevalencia de factores de
riesgo cardiovascular como: la diabetes mellitus,
el sindrome metabdlico, la redistribucién de la
grasa corporal, el aumento de peso, la
dislipidemia y la sensibilidad insulinica, por lo
tanto, la postmenopausia se ha convertido en un
factor de riesgo cardiovascular muy importante y
hace que las mujeres estén predispuestas, no
solo a una mayor mortalidad por esta causa, sino
también a presentar otras enfermedades o
condiciones que incrementan de forma adicional
el riesgo cardiovascular.**?

En la menopausia confluyen una serie de
factores que hacen que el riesgo de
enfermedades cardiovasculares pueda
agudizarse. Alrededor de un 60 % de las mujeres
menopaulsicas padecen alguna enfermedad
crénica, y son las enfermedades cardiovasculares
las que mayor tasa de morbilidad y mortalidad
producen a partir de esta época, afines con los
cambios metabdlicos que ocurren durante la
transicion de perimenopausia a menopausia ya
establecida.®?

La menopausia se asocia con un aumento del
colesterol de lipoproteinas de baja densidad, lo
que contribuye a la dislipidemia aterogénica, por
otra parte, las mujeres en la posmenopausia a
menudo experimentan un aumento de la presién
arterial sistélica, la pérdida de los efectos
vasodilatadores de los estrégenos contribuye al
incremento de la rigidez arterial y la hipertensién,
lo que agrava el riesgo cardiovascular. Ademas,
durante esta etapa, la obesidad abdominal, se
puede incrementar debido a los cambios
hormonales que conducen a un aumento de la
masa grasa total y grasa visceral, lo cual estd
relacionado con complicaciones metabdlicas
asociadas. 141

Al mismo tiempo, la menopausia estd vinculada
con un aumento del estrés oxidativo y la
inflamacién sistémica, procesos que estan
implicados en la patogénesis de la aterosclerosis
y otras condiciones cardiovasculares. En cuanto
a los trastornos metabdlicos, la prevalencia del
sindrome metabdlico, caracterizado por un
metabolismo alterado de la glucosa y resistencia
a la insulina, es mayor, lo que acrecienta el
riesgo de desarrollar diabetes tipo 2 y

enfermedades cardiovasculares.*!>)

Durante la transicion menopausica, las mujeres
muestran numerosos cambios metabdlicos,
independientes del envejecimiento, que podrian
explicar el aumento de los eventos
cardiovasculares asociados con menopausia.

Una investigacion realizada en un total de 97
mujeres del Biobank de Oxford, un estudio
prospectivo en mujeres premenopausicas y
posmenopalsicas que se sometieron a
absorciometria dual de rayos X, bioquimica
sanguinea y lecturas de presién arterial antes y
después de la menopausia, proporciona
evidencia de que a lo largo de la transicién
menopausica, se observan cambios en la
distribucién de la grasa corporal hacia una
distribucién mas similar al androide, junto con un
empeoramiento de los factores de riesgo
cardiovascular durante este mismo periodo.?
Ambos estudios con diferentes métodos de
recoleccién de los datos, evidencian, el aumento
de los factores de riesgo cardiovascular en la
posmenopausia.

En estudio realizado en la consulta externa del
Servicio de Ginecologia del Hospital General San
Francisco del IESS (Quito Ecuador),*? con el
objetivo de determinar el riesgo cardiovascular
en mujeres perimenopaulsicas vy
posmenopausicas, mediante la aplicacién de la
escala de Framingham se estudiaron 350
mujeres, con edad media 56,1 afos; de las
cuales 67,43 % correspondieron a pacientes
postmenopdusicas y 32,57 % a pacientes
perimenopdusicas. En el estudio se patentiza que
los factores asociados a las mujeres
perimenopalsicas y postmenopdausicas,
clasificados segun grados de riesgo
cardiovascular de Framingham incluyeron:
obesidad, falta de actividad fisica, diabetes,
osteoporosis, dislipidemia e HTA.

En el proyecto MENOVASC"" un estudio realizado
en solo 18 mujeres entre 45 y 55 afios
perimenopausicas, asistentes a una farmacia
comunitaria, en Murcia, Espafia, a las cuales se
les tomo los niveles de colesterol y tensién
arterial, el 38,9 % tenia hipertensién arterial y el
44,4 %, niveles de colesterol elevados, el 61 %
presentaba sobrepeso y el 77,8 % realizaba
actividad fisica. En esta investigacién se trabajé
segln antecedentes patoldgicos personales, pero
las cifras no difieren en gran medida de las
halladas en el Proyecto, salvo la actividad fisica,
que en este estudio un gran porcentaje de
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mujeres la realizaban.

En una investigacion ejecutada en Valencia,
Espafa, por Romero Alonso™® en pacientes que
acudieron a una consulta privada de medicina
general, se observa, segun las encuestadas, que
el 11,7 % tenia diagnosticada hipertension
arterial (5,5 % de las perimenopausicas vs 16,9
% posmenopausicas); el 21,1 % decian tener
hipercolesterolemia (5,6 % perimenopausicas vs
33,3 % posmenopausicas). La prevalencia de
diabetes tipo 2 fue del 3,7 % y la de obesidad del
27 % en ambos casos sin diferencias segun
estatus de menopausia, eran fumadoras y el 17,8
% de las perimenopausicas vs 25,6 % de las
posmenopausicas, el ejercicio fisico lo realizaba
el 54,8 % de las perimenopausicas vs el 66,7 %
de las posmenopadusicas, el 31,5 % de las
perimenopalsicas vs el 30 % de las
posmenopausicas tenian exceso de peso,
resultados que en general difieren con los de
esta investigacion.

Un estudio coreano™ observacional retrospectivo
con andlisis secundario, que utilizé los datos de
cohortes nacionales extraidos del Korean
Genome and Epidemiology Study, (KoGES) que
tuvo como objetivo examinar la incidencia y los
factores de riesgo de las enfermedades
cardiovasculares y cerebrovasculares entre las
mujeres menopausicas de 40 a 64 afos (edad
media de las participantes de 54,57 = 6,15
afos), un seguimiento de 14 afios, halla que el
69,5 % tiene sobrepeso, el 4 % fuma, el 5,8 % es
diabética, el 39,8 % es hipertensa, el 35,3 %
tiene una obesidad abdominal (= 85 cm) y un
36,6 % el low-density lipoprotein (LDL) elevado.

En el afio 2023 se realiza en farmacias italianas®
una campafa de prevencién cardiovascular para
evaluar la eficacia de las actividades de cribado
ofrecidas por las farmacias y aumentar la
conciencia sobre el estado de salud
cardiovascular en mujeres italianas mayores de
40 afios, que acuden de forma voluntaria; como
resultado, se evaluaron 1510 mujeres, el 84,7 %
menor de 70 afos; el factor de riesgo
cardiovascular mds prevalente fue el estilo de
vida sedentario (57,9 %), seguido de
sobrepeso/obesidad (44,3 %),
hipercolesterolemia (37,9 %), hipertensién (31,3
%), tabaquismo (20,6 %) y diabetes (5 %), 1 de
cada 4 mujeres fue clasificada como con mayor
riesgo cardiovascular. Aunque la metodologia de
este estudio es diferente a la de este, es de
destacar que coinciden el sedentarismo y el
exceso de peso, como los factores de riesgo

prevalentes.

Los resultados confirman la alta prevalencia de
factores de riesgo aterosclerdtico en mujeres en
posmenopausia, resultados que coinciden con los
de estudios previos que evidencian el impacto
del déficit estrogénico en la salud cardiovascular.
El sedentarismo, el exceso de peso, el
tabaquismo son factores modificables que deben
abordarse prioritariamente con estrategias
preventivas. La hipertensién comdn en esta
etapa, requieren vigilancia y tratamiento
oportuno para evitar complicaciones. Estos
hallazgos subrayan la importancia de programas
integrales de salud dirigidos a mujeres
climatéricas, que incluyan educacién, promocién
de estilos de vida saludables y control médico
regular.

Se observé una mayor prevalencia de factores de
riesgo en mujeres posmenopausicas comparadas
con perimenopausicas. La posmenopausia se
asocia con una elevada frecuencia de factores de
riesgo aterosclerético, especialmente,
hipertension arterial y obesidad abdominal. La
identificacién temprana y el manejo adecuado de
estos factores son esenciales para reducir la
carga cardiovascular en mujeres climatéricas.
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