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a examinacién y descripcion del sufrimien-

to premenstrual se remonta a la antigua

Grecia, cuando el padre de la ética médica,
Hipdcrates, reconocié los sintomas que ocurren
antes de la llegada de la menstruacion. Hipocrates
incluso describid casos en los que algunas mujeres
experimentaban pensamientos suicidas, ademés
de sufrir sintomas fisicos severos durante este
periodo [1]. Sin embargo, fue hasta 1931 que el
médico Robert Frank describio la condiciéon como
una serie de sintomas recurrentes como dolores
abdominales, dolores de cabeza y tensién severa,
que ocurren de 7 a 10 dias antes de la aparicién
de la menstruacién, y senald por primera vez la
conexion entre los sintomas y las hormonas [2].
La importancia de continuar investigando este
tema sigue siendo relevante hasta nuestros dias.

A partir del trastorno depresivo, como se

describe en el Manual Diagnéstico y Estadisti-
co de los Trastornos Mentales, quinta edicion, el
DSM-V [3] cred una division significativa para
caracterizar los distintos tipos de depresion, ofre-
ciendo criterios especificos para su diagndstico.
Uno de estos es el trastorno disférico premens-
trual (TDPM), definido como la intensificacion
patoldgica de los cambios fisicos y mentales que
ocurren durante la fase luteinica, es decir, de 7 a
10 dias antes del inicio del ciclo menstrual [4].
Este trastorno afecta intensamente a un porcen-
taje significativo de mujeres, estimandose que
entre un 5% y un 8% de ellas lo padecen, lo que
impacta negativamente su calidad de vida y su
capacidad para realizar actividades cotidianas [5].

El propésito de este articulo es concientizar
acerca de las mujeres que sufren un conjunto de
sintomas que les imposibilita continuar con sus ha-
bitos diarios, ademads de reducir su eficacia en &m-
bitos sociales, laborales, académicos e interperso-
nales [6]. Estos malestares suelen ser normalizados
por su entorno, incluyendo a profesionales médi-
cos, lo cual agrava la situacién. Segtin el DSM-V, el
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fisico, sino que también afecta significati-
vamente la salud mental [3], llegando a presentar
sintomas similares a la depresion mayor, la depre-
sidén postparto y otros trastornos relacionados [7].

A pesar del reconocimiento del TDPM por
parte de la Asociacion Americana de Psiquia-
tria, que lo incluy6 por primera vez en la cuarta
edicion revisada del manual [8], su diagndsti-
co sigue siendo conflictivo entre profesionales
de la salud. La falta de diferenciaciéon entre el
TDPM vy el sindrome premenstrual contribuye a
que ambos conceptos sean confundidos, restan-
do importancia a la gravedad del trastorno [1].

Es importante dar visibilidad al TDPM vy fo-
mentarlacreacién deredesdeapoyoanivelinstitu-
cional y gubernamental para auxiliar a las mujeres
que lo padecen. Tales apoyos pueden incluir desde
la divulgacién para combatir la normalizacion del
malestar premenstrual hasta beneficios legales en
los espacios laborales y académicos para proteger
la salud fisica y mental de las mujeres afectadas.

Las investigaciones recientes sobre el
TDPM han explorado su prevalencia, factores de

riesgo y la relacién con otros
fenémenos que contribuyen a su
desarrollo. Truyenque [9] realizé una
recopilacién de estudios que investigaron
la prevalencia del TDPM en mujeres universi-
tarias, encontrando que entre un 8% y un 35%
de ellas presentaban sintomas como fatiga, falta
de energia, letargo, desinterés, dolores pélvicos
severos y altos niveles de estrés. Estos estudios
también revelaron que la edad estaba relacio-
nada con la gravedad del trastorno y su impacto
en la vida académica y personal de las mujeres.

Ademas, se ha demostrado que el estrés y
la represion de los sintomas premenstruales em-
peoran la sintomatologia del TDPM, afectando
gravemente el desemperio laboral de las mujeres
que lo padecen [10]. Por otro lado, investigacio-
nes han encontrado una correlacién positiva en-
tre el estrés y la severidad del trastorno, lo que
sugiere que a mayor nivel de estrés, mas intensos
son los sintomas del TDPM [9]. El estrés acadé-
mico, en particular, ha sido identificado como un
factor que exacerba el malestar premenstrual.

Se ha senialado que muchas nifias que atGn
no han experimentado su primera menstrua-
cién ven este proceso como un evento doloroso
y traumatico que las marcara de por vida, mien-
tras que los varones lo perciben como un mo-
mento en el que las mujeres son improductivas
y excesivamente sensibles [11]. Esta vision de la
menstruacion como un suceso patoldgico y trau-
matico refuerza la idea de que, durante este perio-
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do, las mujeres acttian de manera irracional y su
estabilidad emocional se ve comprometida. Esta
perspectiva, influenciada por las normas sociales,
restringe la expresiéon emocional y conductual
de las mujeres, lo que puede generar una falta de
accion que agrava los sintomas y contribuye al
desarrollo del trastorno disférico premenstrual.

La motivacién detrés de articulos como este
es dar voz a una problematica que muchas mujeres
han experimentado desde su primera menstrua-
cién. Nosreferimosala constante normalizacion del
sufrimiento fisico y mental asociado con la mens-
truacién, que es a menudo ridiculizado o minimi-
zado, restando importancia a los trastornos patolé-
gicos que pueden derivarse de este proceso [12].

Ademas, el conocimiento sobre el pade-
cimiento estd directamente relacionado con
la basqueda de tratamiento. Si no se aborda a
tiempo, la sintomatologia puede agravarse de
manera exponencial, afectando gravemente
la calidad de vida de las mujeres que lo sufren.

Uno de los estudios que evidencian el
desconocimiento general sobre este trastor-
no demostré una falta de entendimiento no
solo sobre el trastorno disférico premenstrual,
sino también sobre los factores de riesgo, los
sintomas y las opciones de tratamiento dispo-
nibles [13]. Esto pone de manifiesto la falta
de comprensién en torno a la salud femenina.

Es importante senalar que, a pesar de los
esfuerzos de los investigadores por difundir infor-
macion sobre el trastorno disférico premenstrual,
tanto entre mujeres como entre profesionales de
la salud, los niveles de conocimiento y prevencién

siguen siendo bajos. Esta falta de conocimiento,
especialmente entre el personal de salud, ha lle-
vado a errores en el diagnéstico del trastorno.

Dado lo anterior, es crucial subrayar la im-
portancia de seguir realizando estudios que pro-
muevan un mejor entendimiento del trastorno y
permitan una atencién oportuna. Aunque algunos
profesionales de la salud estan concienciados so-
bre el tema, este conocimiento no se ha extendido
lo suficiente entre la poblacion general, lo que di-
ficulta la educacion y la sensibilizacion al respecto.
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