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Prueba de embarazo 

Determinación de los niveles 

hormonales 

Pruebas adicionales para identificar la 

causa 

A veces, pruebas genéticas y análisis 

cromosómico 

Menopausia precoz  

La Menopausia o fecha de la última regla es un hito 

producido como consecuencia del cese definitivo de la 

actividad folicular ovárica. Definimos Insuficiencia 

Ovárica Primaria (IOP) como la pérdida de la función 

hormonal ovárica en una mujer menor de 40 años. Se ha 

acordado utilizar el límite de los 40 años, no por razones 

biológicas sino obedeciendo a criterios estrictamente 

estadísticos: 40 años es la edad que se obtiene al restarle 

a la edad de la menopausia natural un valor de 2 

desviaciones estándar de la media 

Definición  

Crecimiento y desarrollo biológico  

Maria Mercedes Marroquin Hernandez 

 

Etiologia  

La menopausia prematura puede ser el resultado de 

una insuficiencia ovárica prematura (cuando los 

ovarios no producen niveles normales de hormonas 

reproductivas) debido a factores genéticos o a una 

enfermedad autoinmunitaria. No obstante, en 

general, no se puede encontrar una causa de la 

menopausia prematura 

Períodos menstruales irregulares, 

Sequedad vaginal, Sofocos, Escalofríos, 

Sudores nocturnos, Problemas de 

sueño, Cambios en el estado de ánimo, 

Aumento de peso y metabolismo lento, 

Afinamiento del cabello y piel seca, 

Pérdida de volumen en los senos 

Síntomas  

Diagnostico  

Tratamiento  

Anticonceptivos orales o terapia hormonal 

Si se desea el embarazo, fertilización in vitro.Si la 

mujer con menopausia prematura no desea un 

embarazo, se le puede administrar uno de los 

tratamientos siguientes: Píldoras anticonceptivas que 

contienen estrógenos y un progestágeno (una 

combinación de anticonceptivos orales) tomadas 

durante 21 a 24 días, con un comprimido inactivo 

(placebo) que, en general, se toma los otros 4 a 7 días 

cada mes. Terapia hormonal que contiene una dosis 

más alta de estrógenos, tomada todos los días, y un 

progestágeno o progesterona, tomada durante de 12 

a 14 días cada mes (terapia hormonal cíclica) 
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