MENOPAUSIA AL DIiA

Las isoflavonas muestran eficacia en el tratamiento de los sintomas menopausicos,

reduciendo los riesgos cardiovasculares
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La terapia con isoflavonas parece ser una alternativa
efectiva para el tratamiento de los sintomas menopausicos y
puede ofrecer beneficios al sistema cardiovascular, de acuer-
do a este estudio randomizado doble ciego, controlado con
placebo. Un total de 80 mujeres (edad promedio 49 afnos) se
asignaron a recibir isoflavona (100 mg/dia) o placebo. El ob-
jetivo fue medido al inicio y al final de 4 meses de terapia. La
medida de los sintomas menopausicos fue basada en el indi-
ce de Kupperman e incluye sintomas vasomotores, insomnio,
debilidad, dolor de cabeza y relaciones sexuales. Los facto-
res de riesgo cardiovascular, CV, incluyeron niveles de lipidos
plasmaticos, presion arterial, y niveles de glucosa en sangre.
Se practicé ecografia transvaginal para medir el grosor en-
dometrial. Al final del estudio se encontré una disminucion
significativa en los sintomas menopausicos, el colesterol total
y los lipidos de baja densidad en el grupo tratado con isofla-
vonas, comparado con el grupo placebo. No se encontré di-
ferencia entre los dos grupos en la presion arterial, los niveles
de glucosa, las proteinas de alta densidad, los triglicéridos y el
grosor del endometrio.
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Evidencia: Nivel |

Comentario. La literatura existente sugiere que la admi-
nistracion de extracto de isoflavona de soya reduce los foga-
jes alrededor de 45% a 50% (15%-20% se atribuye al efecto
placebo); sin embargo, sin mejoria del perfil lipidico plasmati-
co y no aumenta la concentracion de estrogenos en plasma.
Este trabajo muestra la disminucién de los sintomas meno-
pausicos comparables con otros trabajos (también muestra
un sorprendente bajo efecto placebo) como también un au-
mento de estradiol y una disminucién de la concentracién de
LDL-c. La diferencia entre este estudio y los anteriores es el
esquema de la dosis (100 mg de isoflavonas dividida en 3 do-
sis). Tal vez la mayor frecuencia de la dosis resulte en cambios
favorables en los lipidos.
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