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Artículo original

Resumen

Objetivo: evaluar la funcionalidad conyugal 

en la etapa del climaterio femenino. Material 

y métodos: estudio descriptivo observacio-

nal de corte transversal en una muestra no 

probabilística en la cual se estudiaron 100 

mujeres de 45 a 60 años que cumplieron los 

criterios de inclusión y exclusión. Se realizó 

una entrevista previo consentimiento infor-

mado que incluyó: 1) aspectos sociodemo-

itƒÞequ"fg"nc"owlgt"{"uw"rctglc."4+"gvcrc"fgn"
climaterio y sus características y 3) escala de 

evaluación de funcionalidad conyugal. Los 

datos se analizaron a través de medidas de 

frecuencia y análisis de riesgo para medir 

asociación. Resultados: promedio de edad 

de las mujeres 51 años, con un nivel escolar 

bajo. Ocupación: ama de casa y empleada; 

:7'"gtc"ecucfq"{"rgtvgpge‡c"c"wpc"hcoknkc"
nuclear, el ingreso económico familiar fue 

bajo; 63% de las mujeres se encontraba 

en la posmenopausia. La disfuncionalidad 

conyugal se presentó con mayor frecuencia 

en la etapa de la posmenopausia (75%). Se 

kfgpvkÞe„" cn" enkocvgtkq" eqoq"wp" hcevqt"fg"
riesgo para la disfuncionalidad conyugal 

(RM=2.6, con IC 1-6, p=0.02). Las funciones 

conyugales con mayor afectación fueron la 

comunicación y el afecto con un RM"fg"6:03"
y 41, respectivamente. El ingreso económico 

kpàw{„"gp"nc"fkuhwpek„p"eqp{wicn"*RM
MH

=5 

con IC 1.6-21, p=0.003); el resto de las varia-

dngu"uqekqfgoqitƒÞecu"pq"hwg"ukipkÞecvkxq0"
Cuqekcek„p"eqp"nqu"dqejqtpqu"*RM=2.3, con 

IC 1-5, p=0.04). Conclusiones: la posmenopausia es un factor de 

riesgo para la disfunción conyugal. La inadecuada comunicación y la 

falta de afecto fueron las funciones que con mayor fuerza se asociaron 

a la disfunción conyugal. 

Summary

Objective: to evaluate marital functionality during female climacteric. 

Material and methods: descriptive observational study of  cross-

ugevkqp" kp" c" pqv" tcpfqok¦gf" ucorng" kp"yjkej" kv"ycu" uvwfkgf" 322"
yqogp"cigf"67"vq"82"yjq"ogv"vjg"kpenwukqp"cpf"gzenwukqp"etkvgtkc0"
Kv"ycu"crrnkgf"cp"kpvgtxkgy"ykvj"rtkqt"eqpugpv"vjcv"kpenwfgf<"3+"uqekq/
fgoqitcrjke"dcemitqwpf"qh "vjg"yqocp"cpf"jgt"rctvpgt."4+"uvcig"qh "
vjg"enkocevgtke"cpf"kvu"hgcvwtgu"cpf"5+"uecng"qh "gxcnwcvkqp"qh "octkvcn"
hwpevkqpcnkv{0"Fcvc"ygtg"cpcn{¦gf"vjtqwij"htgswgpe{"ogcuwtgu"cpf"
tkum"cpcn{uku"vq"ogcuwtg"vjg"cuuqekcvkqp0"Results: average age of  51 

{gctu."ykvj"c"nqy"gfwecvkqp"ngxgn0"Qeewrcvkqp<"jqwugykhg"cpf"ockf0"
:7'"ygtg"octtkgf"cpf"vjg{"dgnqpigf"vq"c"hcokn{."vjg"hcokn{"kpeqog"
ycu"nqy0"85'"qh "vjgo"ygtg"kp"vjg"rquvogpqrcwucn"uvcig0"Octkvcn"
f{uhwpevkqp"ctqug"oqtg"htgswgpvn{"kp"vjg"uvcig"qh "rquv"ogpqrcwug"
*97'+0"Kv"ycu"hqwpf"vjcv"enkocevgtke"ycu"cu"c"tkum"hcevqt"hqt"octkvcn"
dysfunction (OR?408."ykvj" IC 3/8."r?2024+0"Octkvcn" hwpevkqpu"ykvj"
itgcvgt" korcev"ygtg" eqoowpkecvkqp" cpf" chhgevkqp"ykvj" cp"OR of  

6:03"cpf"63." tgurgevkxgn{0"Geqpqoke" kpeqog" kpàwgpegf" kp"octkvcn"
dysfunction (OR

MH
?7"ykvj"IC"308/43."r?20225+="vjg"tguv"qh "vjg"uqekq/

fgoqitcrjke"xctkcdngu"ycu"pqv"ukipkÞecpv0"Vjg"cuuqekcvkqp"ykvj"jqv"
àcujgu"*OR?405."ykvj"IC 1-5, p=0.04). Conclusions: post menopause 

stages in a risk factor for marital dysfunction. Inadequate communi-

ecvkqp"cpf"ncem"qh "chhgevkqpu"ygtg"vjg"hwpevkqpu"yjkej"oqtg"uvtqpin{"
cuuqekcvgf"ykvj"octkvcn"f{uhwpevkqp0"
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Resumo

Objetivo: avaliar a funcionalidade marital 

durante a fase do climatério. Material e 

métodos: estudo transversal, descritivo e 

observacional em uma amostra não-proba-

dkn‡uvkec."go"swg"322"ownjgtgu"eqo"kfcfg"
entre 45 a 60 que cumpriram os critérios de 

inclusão e exclusão. Uma entrevista foi rea-

lizada com consentimento prévio, e incluía: 

3+"curgevqu"fgoqitƒÞequ"fc"ownjgt"g"ugw"
parceiro, 2) as características climatéricas, 

e 3) a funcionalidade de escala de avaliação 

marital. Os dados foram analisados por 

meio de medidas de freqüência e análise de 

risco para medir a associação. Resultados: 

c" kfcfg"ofifkc" fcu"ownjgtgu" 73" cpqu" fg"
kfcfg." eqo"dckzc" gueqnctkfcfg0" RtqÞuu«q<"
fqpc"fg"ecuc"g"gortgicfc0":7'"gtco"ec-
sadas e pertenciam a uma família nuclear, a 

tgpfc"hcoknkct"gtc"dckzc0"85'"fcu"ownjgtgu"
estavam na pós-menopausa. Disfunção 

conjugal ocorreu mais freqüentemente em 

fase pós-menopausa (75%). O climatério foi 

kfgpvkÞecfq"eqoq"wo"hcvqt"fg"tkueq"rctc"c"
disfunção conjugal (OR=2.6, IC 1-6, p=0.02). 

Funções conjugais mais afetadas foram a 

eqowpkec›«q"g"ectkpjq"eqo"OR 6:03"g"63."
respectivamente. A disfunção conjugal foi 

kpàwgpekcfc"rgnc"tgpfc"*OR
MH

=5 IC 1.6-21, 

p=0.003), o restante das variáveis sociode-

oqitƒÞecu"p«q"hqk"ukipkÞecvkxc0"Cuuqekc›«q"
com ondas de calor (OR=2.3, com IC 1-5, 

p=0.04). Conclusões: a pós-menopausa é 

um fator de risco para a disfunção conjugal. 

Comunicação inadequada e falta de afeto 

foram as funções mais fortemente associada 

com disfunção conjugal.

Introducción

El climaterio es una etapa de la mujer en 

la cual se presentan cambios que ponen a 

prueba su capacidad psíquica para llevar 

a cabo los ajustes psicológicos y sociales 

que permitan su equilibrio emocional y 

continuar su desarrollo. Estas expectativas 

psicosociales y culturales se acompañan 

de pérdidas reales, ejemplo: la pérdida de 

nc"tgrtqfwevkxkfcf."nc"ucnkfc"fg"nqu"jklqu"fgn"
jqict"*uíndrome del nido vacío) o el cambio 

de estatus, y de otras como la sensación de 

pérdida de la feminidad, de la atracción 

sexual o de la salud, todas ellas pérdidas 

que impactan decisivamente a la mujer en 

varios niveles de su organización funcional 

y repercuten en la dinámica de pareja y el 

bienestar familiar, lo cual pone en riesgo la 

estabilidad individual y familiar.1-10

Disfuncionalidad conyugal en el 

climaterio

Guvwfkqu"swg"ug"jcp"tgcnk¦cfq"gp"owlgtgu"
gp"gn"enkocvgtkq"jcp"fgvgtokpcfq"wpc"cnvg-
ración en el ambiente familiar y conyugal, 

siendo las quejas más frecuentes la insatis-

facción por falta de apoyo familiar y la poca 

comunicación entre todos sus integrantes; 

72'" tgÞgtg" rtqdngocu" fg" eqowpkecek„p"
con su esposo, así como el poco tiempo 

que conviven todos juntos. Respecto a la 

tgncek„p"fg"rctglc."gn"ƒtgc"swg"ug"jc"guvw-

diado con mayor énfasis es la esfera sexual, 

tgrqtvcpfq" kpucvkuhceek„p" gp" 5;'=" 79'"
vgp‡c"fkÞewnvcf"rctc"cnecp¦ct"gn"qticuoq="{"
también destacan las pocas manifestacio-

nes de afecto de sus parejas y la calidad de 

tiempo dedicado a la mujer. Otros factores 

swg" fgvgtokpcp" nqu" eqpàkevqu" hcoknkctgu"
uqp"nc"geqpqo‡c"jcuvc"gp"83'."cu‡"eqoq"gn"
cneqjqnkuoq"gp"6:'."tgÞtkgpfq"ncu"owlgtgu"
que 23% faltaba por esta causa a sus deberes 

en casa.7,11-14

Nqu"dqejqtpqu"uqp"nqu"ecodkqu"h‡ukequ"
más frecuentes por los que cursa una mujer 

fwtcpvg"gn"enkocvgtkq<":4'"nqu"gzrgtkogpvc"
por un año, pero pueden prolongarse más 

de cinco a‚qu" {" jcuvc 15, provocando 

alteraciones afectivas como ansiedad y al-

teraciones psicológicas, que, aunadas a los 

cambios en el entorno familiar, provocan 

un desequilibrio en la mujer.1-3,15-17

El objetivo de este estudio fue evaluar 

la funcionalidad conyugal en la etapa del 

climaterio en la mujer.

Material y métodos

Estudio descriptivo observacional de corte 

transversal en una muestra no probabilística 

por conveniencia en la cual se estudiaron 

100 mujeres de 45 a 60 años que asistieron al 

centro de salud “Dr. José Castro Villagrana” 

del Distrito Federal, México, durante junio 

de 2010 y cumplieron con los criterios de 

inclusión y exclusión. Se realizó una entre-

vista previo consentimiento informado a 

cada una de ellas y se recabaron datos de: 

3+"curgevqu"uqekqfgoqitƒÞequ"fg"nc"owlgt"
y su pareja, 2) etapa del climaterio y sus 

características y 3) escala de evaluación 

de funcionalidad conyugal, propuesta por 

Ejƒxg¦"Ciwknct03:

Esta escala toma en cuenta las prin-

cipales funciones del subsistema conyugal, 

cubriendo a cada función un criterio cuan-

titativo y cualitativo de evaluación a través 

de un indicador; este instrumento debe ser 

empleado por el médico entrevistador y 

completado en un máximo de dos entrevis-

tas. En relación con sus funciones, la escala 

valora la comunicación en tres puntos: si 

es clara, directa y congruente, otorgando 

30% de la evaluación con un indicador 

de 0 puntos para nunca, de 5 puntos para 

ocasional y de 10 puntos para siempre, 

para cada uno; en el área de adjudicación 

y asunción de roles valora congruencia, 

ucvkuhceek„p"{"àgzkdknkfcf."fcpfq"37'"eqp"
un indicador de 0 puntos para nunca, de 2.5 

puntos para ocasional y de 5 puntos para 

siempre; en el área de satisfacción sexual 

valora frecuencia y satisfacción, otorgando 

20% con un indicador de 0, 5 y 10 puntos 

para nunca, ocasional y siempre, respecti-

vamente; en cuanto al afecto, valora cuatro 

puntos: manifestaciones físicas, calidad de 

convivencia, interés por el desarrollo de la 

pareja y reciprocidad, con un porcentaje 

de 20% con un indicador de 0, 2.5 y 5 para 

nunca, ocasional y siempre, respectivamente; 

por último, valora si la toma de decisiones 

es conjunta o individual, dando 15% con un 

indicador de 0, 7.5 y 15 para nunca, ocasional 

y siempre, respectivamente. La suma de todas 

las áreas debe ser de 100%. 

Cn"Þpcn"fg"nc"gxcnwcek„p"ug"fgvgtokpc"
wpc"ecnkÞecek„p"fg"ecfc"hwpek„p"swg"rgt-
mite detectar cuantitativamente la función 

o funciones que ameritan atención. Y si al 

Þpcn"fg"nc"uwoc"fgn"rwpvclg"ug"qdvkgpg"fg"
0 a 40 se considera una pareja severamente 

disfuncional; de 41 a 70, una pareja mode-

Pavón-Mendoza N y cols.
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radamente disfuncional; y de 71 a 100, una 

pareja funcional. 

Los datos se analizaron a través de 

medidas de frecuencia y análisis de riesgo 

para medir asociación. El ingreso económi-

co familiar mensual se evaluó por medio de 

la Encuesta Nacional de Ingresos y Gastos 

de los Hogares (ENIGH+"422:03;

Se solicitó autorización para realizar 

este estudio a las autoridades del centro de 

salud “Dr. José Castro Villagrana”, y pos-

teriormente se les invitó a participar a las 

mujeres que cumplieron con los criterios de 

inclusión, que se encontraban en la consulta 

o en la sala de espera. A toda mujer que 

aceptó de manera voluntaria se le solicitó 

gn" nngpcfq" fg" nc" jqlc" fg" eqpugpvkokgpvq"
informado previamente a la entrevista. Se 

tgcnk¦„" rtwgdc" rknqvq" eqp" nc" Þpcnkfcf" fg"
xgtkÞect"gn"gpvgpfkokgpvq"cfgewcfq"fg"ncu"
preguntas y el tiempo de respuesta. Una 

vez aplicado el instrumento y recabada la 

información se procedió a elaborar la base 

de datos en el programa Excel y se analizó 

en el programa Epi Info.

Para las variables cuantitativas se 

calcularon medidas de tendencia central y 

dispersión; para las variables cualitativas se 

usaron medidas de frecuencia, y se realizó 

análisis de riesgo para medir asociación.

Resultados

En junio de 2010 se estudiaron 100 mujeres 

fg"gpvtg"67"{"82"c‚qu."fg" ncu" ewcngu"6:'"
tenía de 45 a 50 años; el promedio de edad 

fue de 51 años con una desviación están-

dar de 5 años. En relación con el estado 

civil, 15% vivía en unión libre y el resto 

era casado. Respecto al nivel de estudios, 

60% tenía educación básica completa, una 

minoría contaba con licenciatura completa 

y sólo una mujer era analfabeta. Las tres 

principales ocupaciones reportadas fueron 

ama de casa, empleada y actividades labo-

rales propias, principalmente comerciante. 

En cuanto a la composición familiar, 

dos terceras partes de ellas (66%) pertene-

cían a familias nucleares; 50% de las familias 

tenía un ingreso económico bajo y 14% 

reportó un ingreso alto. En relación con 

la etapa del climaterio, 63% se encontraba 

en la posmenopausia y 37% en la preme-

nopausia. Las manifestaciones clínicas que 

se reportaron con mayor frecuencia fueron 

ecodkqu"fg"jwoqt"gp"4:'."dqejqtpqu"gp"
23% y sequedad vaginal en 21%. 

Tgurgevq"c"nc"gfcf"fg"ncu"rctglcu.":5'"
correspondía al mismo grupo de edad de las 

mujeres estudiadas, con un promedio de 54 

años y una desviación estándar de 7 años; 

el rango de edad fue de 40 a 75 años. La 

escolaridad de las parejas reportada por las 

mujeres fue de educación básica completa 

gp"74'"{"fg"gfwecek„p"uwrgtkqt"gp"3:'0"
En cuanto a su ocupación, 47% desempe-

ñaba actividades laborales propias como 

comerciante y taxista; una tercera parte 

era empleado, reportándose el resto como 

obrero, pensionado y desempleado. 

Al realizar la evaluación de la fun-

cionalidad conyugal se encontró que 56% 

era pareja funcional, 35% moderadamente 

fkuhwpekqpcn"{";'"ugxgtcogpvg"fkuhwpekq-

nal. Para el análisis de este estudio se con-

sideraron dos rubros: parejas funcionales y 

parejas disfuncionales (moderada y severa 

disfunción). 

La disfuncionalidad conyugal se pre-

sentó con mayor frecuencia en la etapa de 

la posmenopausia (75%), identificando 

esta etapa del climaterio como un factor 

de riesgo para la disfuncionalidad conyugal 

(RM=2.6, con IC 1-6, p=0.02). 

Cn"tgcnk¦ct"gn"cpƒnkuku"rctc"kfgpvkÞect"nc"
función conyugal con mayor afectación, se 

tgeqfkÞe„" gn" rwpvclg" fg" ecfc" hwpek„p." enc-
ukÞeƒpfqnc" gp"dwgpc" {"ocnc." gpeqpvtcpfq"
que todas las funciones están asociadas, 

sin embargo, las de mayor peso fueron la 

comunicación y el afecto con RM"fg"6:03"{"
41, respectivamente.

El ingreso económico fue un factor 

swg"vcodkfip"kpàw{„"gp"nc"fkuhwpekqpcnkfcf"
eqp{wicn."{c"swg"gp"gn"cpƒnkuku"guvtcvkÞecfq"
se obtuvo RM

MH
=5, con IC 1.6-21, p=0.003; 

gn"tguvq"fg"ncu"xctkcdngu"uqekqfgoqitƒÞecu"
pq"eqpvtkdw{„"ukipkÞ"ecvkxcogpvg"c" nc"fku/„"ukipkÞ"ecvkxcogpvg"c" nc"fku/" ukipkÞecvkxcogpvg"c" nc"fku-
función conyugal.

De las manifestaciones clínicas más 

htgewgpvgu" uqncogpvg" nqu" dqejqtpqu" ug"

encontraron asociados con RM=2.3, con 

IC 1-5, p=0.04. No se encontró asociación 

entre la sequedad vaginal y la insatisfac-

ción sexual.

Discusión

El Instituto Nacional de Estadística y Geo-

grafía (INEGI+"tgrqtvc"swg"pq"qduvcpvg"jcdgt"
mayor cobertura en la educación se sigue 

qdugtxcpfq"wp" cpcnhcdgvkuoq"fg" :06'" gp"
el plano nacional y de 2.6% en el Distrito 

Federal, con una proporción de 7 de cada 

322"jqodtgu"{"32"fg"ecfc"322"owlgtgu"oc-
yores de 15 años. El promedio de escolaridad 

pcekqpcn"gu"fg"qejq años (segundo año de 

secundaria), mientras que para el Distrito 

Federal es de 10 años (primer año de prepa-

ratoria o nivel técnico).20 Fkejc"kphqtocek„p"
concuerda con los resultados obtenidos en 

esta investigación, en la cual la mayoría de las 

mujeres y de sus parejas tuvo una escolaridad 

básica terminada.

Las dos ocupaciones que predomi-

naron en las mujeres fueron ama de casa 

y empleada, y en las parejas, actividades 

laborales propias como comerciante, taxista 

y empleado.

La conformación familiar fue nuclear 

en 66%, como lo reportan las estadísticas del 

INEGI, en las que 64.2% de las familias tiene 

esta conformación.20

Al realizar la asociación de disfuncio-

nalidad conyugal con el ingreso económico 

familiar se encontró esta variable como un 

factor de riesgo (RM
MH

=5), resultado que 

apoya los de otras investigaciones como la 

realizada por Núñez y col. en 100 mujeres, 

tgrqtvcpfq"swg"83'"fg"gnncu"vgp‡c"eqpàkevqu"
familiares por causas económicas.7,12

Ug"kfgpvkÞe„"swg"ncu"owlgtgu"gp"gvcrc"
de la posmenopausia presentan dos veces 

más probabilidad de tener una disfunción 

conyugal que aquellas en la premenopausia.

De las funciones conyugales, las que 

más peso tuvieron para la disfunción familiar 

fueron la comunicación y el afecto, resulta-

dos similares a lo reportado en los estudios 

de Vega y col. y Núñez y col.34.35.45.4:

La literatura menciona que la comuni-

cación es un indicador importante para la 

Climaterio en casos de disfunción conyugal



A
T

E
N
 F

A
M

 2
0
1
4
;2

1
(2

)

38

funcionalidad, por ser el medio para inter-

cambiar experiencias, ideas, sentimientos, 

creencias, etc.36.37.3:.44.45 En este estudio se 

encontró que las parejas con una mala co-

owpkecek„p"vkgpgp"6:"xgegu"oƒu"rtqdcdknkfcf"
de presentar disfunción conyugal que las 

que se comunican en forma clara, directa y 

congruente, siendo responsable de 66% de 

la disfunción conyugal (RA=66%, IC"75/9;+0"
Una mala calidad de convivencia, así 

como la disminución o ausencia de mani-

festaciones físicas de afecto, aumentan 41 

veces la probabilidad de disfunción con-

yugal; se encontró que esta función causó 

52% de la disfunción, en este estudio con 

un RA"fg"890:'."IC"76/:30
Al mejorar la comunicación se mejorará 

la toma de decisiones ya que ambos cónyuges 

exponen sus opiniones, lo cual produce en 

cada uno la sensación de participar en las 

decisiones trascendentes.21-24 Por tratarse de 

una muestra no probabilística por convenien-

ekc."pq"ug"rwgfgp"jcegt"kphgtgpekcu"c"qvtcu"
poblaciones. El instrumento de medición de 

fkuhwpek„p"eqp{wicn."uk"dkgp"jc"ukfq"wvknk¦cfq"
gp" xctkqu" guvwfkqu"fg" kpxguvkicek„p." pq"jc"
sido validado.

En cuanto a la sintomatología, las ma-

nifestaciones clínicas reportadas con mayor 

htgewgpekc"hwgtqp"ecodkqu"fg"jwoqt."dqejqt-
nos y sequedad vaginal; sónq"nqu"dqejqtpqu"ug"
encontraron asociados a la disfuncionalidad; 

datos que concuerdan con el estudio realiza-

do por Vega y col., quienes reportaron una 

asociación entre la sintomatología climatérica 

y el entorno familiar desfavorable.8.48.4;

La sequedad vaginal se presenta a con-

secuencia del descenso de la producción de 

guvt„igpqu." rtqxqecpfq" cvtqÞc" xcikpcn" {"
fkuokpwek„p"fg"nc"àgzkdknkfcf"fg"nc"xcikpc."nq"
cual genera dispareunia.25-30 Los estrógenos 

tanto por vía oral como vaginal, solos o 

cuqekcfqu" c" iguvƒigpqu." jcp" fgoquvtcfq"
ugt"gÞecegu"gp"gn"vtcvcokgpvq"fg"nqu"u‡pvq-

ocu"xcikpcngu0"Nc"oc{qt"gÞecekc"fgn"vtcvc-
miento por vía vaginal y las bajas dosis de 

estrógenos administradas por esta vía no 

jcp"rtgugpvcfq"wpc"jkrgtrncukc"q"rtqnkhg-
tcek„p" gpfqogvtkcn0" Ug" jc" tgrqtvcfq" swg"
el estradiol por vía intravaginal en cremas, 

supositorios, óvulos o anillos es efectivo 

rctc"gn"cnkxkq"fg"nqu"u‡pvqocu"fg"nc"cvtqÞc"
vaginal.27-30
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