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RESUMEN

La investigacion psicofistoldgica sobre el ciclo menstrual presenta hallaz-
gos inconsistentes. El objetivo de este trabajo es examinar algunos de los
problemas metodoldgicos presentes en este area de investigacidon. A partir de
la literatura publicada se ponen de manifiesto tres problemas principales: la
division de las fases del ciclo menstrual. el tipo de estudio y las medidas
psicofisiologicas empleadas. Se senalan varias recomendaciones con el fin de
mejorar las deficiencias y permitir la generalizacion de los resultados.

ABSTRACT

The research on the psychophysiology of the human menstrual ¢ycle have
yielded inconsistent findings. The aim of this paper was to examine some of
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the methodological problems present in this area of research. From the pu-
blished literature it appears that the main problems are: the division of the
menstrual cycle phases, the type of study. and the psychophysiological mea-
sures employed. Several recomendations are outlined to improve the defi-
ciencies and allow the generalitation of results.

INTRODUCCION

A partir de la década de los 60, el estudio del ciclo menstrual humano ha
suscitado un gran interés desde el punto de vista psicologico. incrementan-
dose considerablemente el niimero de trabajos aparecidos sobre el tema.
Aunque este ritmo bioldégico ha sido muy investigado, para muchos autores la
revision de la literatura refleja inconsistencias y hallazgos conflictivos, sobre
todo con respecto a los cambios emocionales y a los cambios autonémicos.

Tratar de explicar por qué no se han obtenido resultados concluyentes, no
resulta sencillo. El ciclo menstrual es un tema complejo que parece estar
determinado por variables bioldgicas, psicologicas y ambientales (medio so-
cial y natural). A esta dificultad se afiade la existencia de una gran variabili-
dad, intra e intersujetos, en la poblacidn general respecto de los eventos
hormonales y conductuales asociados con el ciclo. Varios autores (Sommer,
1973, 1983 Parlee, 1973, 1974. 1983; Fernandez y Vila, 1980; Rossi y Rossi,
1980; Clare, 1985) han indicado que las inconsistencias obtenidas hasta la
fecha, habria que buscarlas, mas que en la dificultad del tema en si, en
problemas metodoldgicos y en la arbitrariedad de los criterios experimentales
adoptados por los distintos investigadores.

En un analisis de la literatura sobre la psicofisiologia del ciclo menstrual, se
aprecia que es dificil encontrar un area de investigacion donde existan tantos
tipos de estudios diferentes (correlacionales, retrospectivos, transversales,
longitudinales), donde se hayan empleado tal cantidad de medidas distintas
para tratar de explicar un mismo fendémeno (autoinformes de sujeto, cuestio-
narios, tests, indices de arousal cortical, indices autondmicos, etc.), donde la
metodologia usada sea tan dispar y donde, por ejemplo, no haya dos autores
que usen, al menos, la misma definicion de las fases del ciclo. Con esta falta
de acuerdo experimental, no sélo es dificil que los resultados de las distintas
investigaciones coincidan, sino que, en el caso de que esto suceda, los hallaz-
£0s no son siempre comparables.

Ante esta situacion, nuestro trabajo se propone efectuar una revision de
los problemas metodoldgicos que aparecen con mayor frecuencia en los estu-
dios sobre ciclo menstrual. El objetivo es destacar las recomendaciones pro-
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puestas por distintos autores para mejorar el procedimiento experimsntai a
seguir en este tipo de investigaciones. El uso de una metodologia adecuada y
de un procedimiento lo mas estandarizado posible, quiza sea la inica manera-
de salir del circulo vicioso en el que actualmente se encuentra la psicobiologia
del ciclo menstrual.

Dada la gran cantidad de problemas metodolégicos que plantea el estudio
del ciclo menstrual, vamos a centrarnos exclusivamente en tres de ellos:
division de las fases del ciclo, tipo de estudio empleado y medidas psicofisio-
logicas utilizadas. Estos problemas son los mas frecuentes, los mas repetiti-
vos y los que parecen tener un mayor peso especifico a la hora de explicar la
controversia existente.

1. DIVISION DE LAS FASES DEL CICLO
1.1. Objeciones metodolégicas

La definicion de las fases es quiza uno de los problemas metodologicos
mas frecuentes en los trabajos sobre ciclo menstrual. En varias revisiones
(Parlee, 1973; Sommer, 1973, 1982, 1983: Fernandez y Vila, 1980; Rossi y
Rossi, 1980, Asso, 1984) se concluye que la nomenclatura y la definicion de
las fases del ciclo es a menudo arbitraria, variable y ambigua, encontrandose
en los diferentes estudios distintas subdivisiones (desde 2 hasta 10 fases).
Esta falta de acuerdo en la division del ciclo, dificulta seriamente la adecuada
contrastacion de unos estudios con otros y la generalizacidn de los resultados.

Para Sommer (1973), el hecho de no tener en cuenta los niveles de secre-
cion hormonal existentes en cada fase, estaria contribuyendo a la variabilidad
observada en los resultados de distintas investigaciones. Ademas, esta misma
autora, sefnala que el frecuente empleo de dos periodos en los que los niveles
de hormonas ovéricas son minimos (fases premenstrual y menstrual), dificulta
el conocimiento de la posible influencia activadora o inhibidora de los esteroi-
des sexuales sobre el sujeto.

En este mismo sentido, Fernandez y Vila (1980) senalan que en la division
de las fases del ciclo no existe acuerdo entre diferentes autores, y que el
procedimiento de divisiéon empleado suele ser subjetivo. Los trabajos que
utilizan cuestionarios o autoinformes retrospectivos, se basan en la habilidad
del sujeto para recordar, entre otras cosas, la fecha del inicio de la menstrua-
cion, fecha a partir de la cual se suele dividir el ciclo menstrual en diferentes
periodos.
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Rossi y Rossi (1980). senalan que habria dos grandes grupos de estudios
que adoptan modos diferentes de division. Por un lado. las investigaciones
que se han ocupado de aspectos clinicos y médicos del ciclo menstrual, se han
centrado sobre las fases menstrual y premenstrual. olvidindose. en la mayoria
de los casos. del resto del ciclo. Por otro lado. los trabajos de perspectiva
fisiolégica y endocrina, han demostrado una mayor preocupacion por consi-
derar dias especificos y una mas refinada y precisa definicion de las fases.
Tras efectuar una revision de 26 trabajos. dichos autores encuentran que,
partiendo en todos los casos de ciclos de 28 dias. existen diferentes combina-
ciones de fases, definiendo la mayoria de ellos (9 investigaciones) tres: mens-
trual. ovulatoria y premenstrual; pero incluso en estos trabajos que coinciden
en la definicion del mismo nimero de fases. hay una considerable variacion
en el numero de dias incluidos y en los dias especificos designados para cada
fase, de manera tal que no hay dos autores que empleen exactamente el
mismo procedimiento de division.

Un problema anadido a la division de las fases del ciclo, es la gran variabi-
lidad inter e intrasujetos existente en los niveles de secrecidén hormonal (Ro-
semberg, 1980). En las investigaciones que no realizan mediciones hormona-
les. se efectiia una division de las fases estimando, mediante algin procedi-
miento indirecto, los distintos momentos de secrecion hormonal. En estos
estudios se plantea, por tanto, el problema de saber si la estimacién efec-
tuada, se corresponde realmente con los niveles hormonales secretados por el
sujeto. A este respecto, Rose (1978) opina que los métodos indirectos de
estimacion de las fases del ciclo (autoinformes de sujeto, temperatura basal
corporal, utilizar muestras con ciclos regulares, etc.) son inexactos, dada la
gran variabilidad que existe en los sujetos tanto en la longitud del ciclo como
en los niveles de secrecion de los esteroides sexuales.

Aunque a priori, como ya comentabamos, los procedimientos indirectos
de division del ciclo presentan dificultades metodoldgicas, dentro del gran
numero de trabajos que los utilizan, también se observan otras importantes
deficiencias. Buena parte de estos estudios suelen fiarse de los autoinformes
del sujeto para determinar la duracién del ciclo y, tomando como referencia el
momento de aparicion de una menstruacién, dividen el ciclo en distintos
periodos. sin efectuar ningan tipo de seguimiento que permita comprobar la
validez de su estimacion. Sélo algunos autores (Asso, 1986; Asso y Braier,
1982) efectiian un seguimiento posterior para determinar si la estimaciéon pre-
via de la longitud del ciclo era correcta. El resto de los autores o no lo hacen
o no lo mencionan explicitamente.

Otro problema metodoldgico, originado igualmente por la gran variabilidad
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que los sujetos presentan en la duracion del ciclo. se refiere a la utilizacion de
muestras con ciclos de diferente longitud. Encontrar una poblacidn en la que
todos los sujetos tengan ciclos regulares de 28 dias, es dificil e infrecuente. Lo
habitual. en todos los estudios, es disponer de muestras con un rango de
variacion, respecto a la longitud estandar del ciclo, de * 4 6 S dias. Esto
implica que. dependiendo de la longitud total del ciclo. los dias especificos
incluidos dentro de cada fase van a ser distintos para cada sujeto. Asi, por
ejemplo. un ciclo de 32 dias no se puede equiparar sin mas a otro de 24 y decir
que la medicion efectuada durante el dia 21 de ambos se corresponde con el
mismo momento de secrecion hormonal. La tGnica forma de solucionar este
problema, parece ser efectuar mediciones hormonales o ajustar todos los
ciclos reales a ciclos clasicos o estandar de 28 dias. mediante algin procedi-
miento de correccion. En la bibliografia hay muy pocos trabajos que usen
explicitamente algin procedimiento de correccion. Sélo en dos de estos tra-
bajos (Friedman y Meares. 1979 y Rossi y Rossi, [980) se da detallada infor-
macion del procedimiento utilizado. Pero dichos autores proponen diferentes
modos de correccion ya que ajustando un mismo ciclo con ambos métodos. se
obtienen distribuciones diferentes.

[.2. Recomendaciones metodologicas

Tras las objeciones efectuadas a la metodologia usualmente seguida para
definir o dividir el ciclo menstrual en diferentes fases. se pueden apuntar las
siguientes recomendaciones:

I. La divisidon de las fases debe considerar una mas refinada y objetiva
definicidon de cada periodo, ajustandose al modelo endocrino e histold-
gico del ciclo menstrual, sin excluir ninguno de sus momentos signifi-
cativos: menstruacion, desarrollo folicular, ovulacién, fase luteinica y
dias premenstruales. La solucion al problema deberia pasar, probable-
mente, por obtener un acuerdo entre los investigadores a la hora de
definir las fases del ciclo, de tal manera que todos empleen el mismo
procedimiento de division.

2. En lugar de usar procedimientos indirectos de estimacion de los niveles
de secreciéon hormonal, los cuales son generalmente inexactos, la forma
mas recomendable de estimacion es la medida hormonal directa en
orina o en sangre (Rose, 1978).

3. Cuando no puede utilizarse la medida hormonal directa, ya que este
método no es siempre accesible para los psicélogos, el procedimiento
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de estimacion indirecto mas fiable es la medida de la temperatuira basal
corporal. No obstante, el problema radica en que solamente el 25 7% de
los sujetos presentan una significativa elevacién de la temperatura basal
durante la ovulaciéon (Sommer. 1973).

4. En cualquier caso, pero sobre todo si se efectiia una estimacion indi-
recta del momento hormonal en el que se encuentra el sujeto, es con-
veniente realizar un seguimiento de, al menos, un ciclo para comprobar
la validez de la estimacién efectuada.

5. Es recomendable emplear muestras de sujetos con ciclos regulares, de
manera que se pueda obtener una mas fiable estimacién del momento
hormonal del sujeto y evitar otros problemas derivados de una excesiva
variabilidad inter e intrasujetos.

6. Parece conveniente usar un procedimiento de correccion para ajustar la
longitud de todos los ciclos estudiados al ciclo estandar o clasico de 28
dias (Friedman y Meares, 1979: Rossi y Rossi, 1980). De esta manera
se facilitaria la asignacién de los sujetos a las fases y la generalizacion
de resultados.

2. TIPO DE ESTUDIO EMPLEADO
2.1. Objeciones metodologicas

Los diferentes tipos de estudios que se han utilizado en los trabajos sobre
ciclo menstrual, pueden clasificarse en varios grupos: correlacionales, retros-
pectivos, longitudinales y transversales. Cada uno de estos tipos de estudios
presenta sus propias deficiencias metodoldgicas al ser aplicados a la investi-
gacion del ciclo menstrual. La comparacidn entre ellos es dificil y, en muchas
ocasiones, dan lugar a resultados contradictorios.

2.1.1. Estudios Correlacionales

La mayoria de los estudios correlacionales, a diferencia de los longitudi-
nales y retrospectivos, no suelen utilizar muestras de sujetos normales sino de
individuos aquejados de determinados sintomas (tension, irritabilidad, fatiga,
dolor, etc.) o conductas (suicidio, crimenes, admisiones psiquiatricas, etc.). Su
objetivo fundamental es estudiar el grado de asociacién existente entre la
ocurrencia de dichas conductas o sintomatologia y las diferentes fases del
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ciclo menstrual. Entre los problemas que plantean estas investigaciones se
encuentran:

— La falta de validez estadistica derivada de los propios estudios correla-
cionales.

— La arbitraria. subjetiva e imprecisa definicién de las fases del ciclo
(solo se centran en las fases de interés clinico: menstrual y premenstrual).

— EI tratar de establecer una relacién causal unidireccional entre los
cambios hormonales del ciclo y los acontecimientos conductuales, cuando la
existencia de una correlacion no demuestra en si misma una relacion causal
entre fase del ciclo y conducta (Parlee, 1973, 1982).

2.1.2.  Estudios retrospectivos

De entre los diferentes tipos de estudios existentes, los retrospectivos han
sido quiza los mas criticados por diversos autores (Parlee, 1973, 1974, 1982;
Sommer, 1973, 1983; Fernandez y Vila, 1980; Vila y Beech, 1980; Bell,
Christie y Venables, 1975; Englander-Golden y cols., 1980; Martinez-Selva y
cols., en prensa; etc.).

En la literatura sobre el tema, han coexistido dos clases de estudios re-
trospectivos, los que han investigado la incidencia de los cambios de humor y
sintomas fisicos respecto del ciclo menstrual normal, y los que, empleando
muestras clinicas, han intentado relacionar factores de personalidad con de-
terminados trastornos menstruales. En ambos tipos de estudios, los datos a
partir de los cuales se contrasta la investigaciéon, son obtenidos mediante el
empleo de cuestionarios de autoinforme. Dichos cuestionarios son escalas
cuantitativas de sintomas a las que el sujeto responde evaluando las experien-
cias que ha sufrido durante su altimo o anteriores ciclos. Dichas medidas se
basan, por tanto, en la habilidad del sujeto para recordar experiencias pasa-
das, de ahi el calificativo de pruebas subjetivas con que autores como Som-
mer (1973) designan a estas escalas.

Por otra parte, las respuestas de los sujetos a los cuestionarios retrospec-
tivos pueden verse afectadas por variables generalmente no controladas
como, por ejemplo, las expectativas sociales o la demanda experimental (Au-
Buchon y Calhoum, 1985). A este problema se une el de la propia fiabilidad y
validez de los cuestionarios mas frecuentemente utilizados en estas investiga-
ciones, que resulta ser muy cuestionable (Parlee, 1974).

Por dltimo, cuando se comparan los resultados obtenidos entre cuestiona-
rios retrospectivos y actuales (Vila y Beech, 1980) o se utiliza un cuestionario
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retrospectivo como ¢l MDQ (The Moos Menstrual Distress Questionaire) re-
trospectiva y longitudinalmente (Englander y cols.. 1978), se encuentran im-
portantes discrepancias entre ambos tipos de medidas y se concluye que los
cuestionarios retrospectivos tienden a exagerar los cambios conductuales y
emocionales experimentados durante el ciclo menstrual.

2.1.3. Estudios longitudinales

La mayor parte de las investigaciones realizadas sobre ciclo menstrual,
han empleado disenos longitudinales o intrasujeto. El estudio del ciclo dia a
dia o fase a fase, presenta, en principio, ventajas sobre los estudios correla-
cionales. retrospectivos o transversales. Entre estas ventajas, la mas impor-
tante quiza sea la disminucion de la varianza debida a las diferencias intersu-
jetos. Otras ventajas serian el empleo de un naimero de sujetos menor, la
posibilidad de medir a los mismos sujetos en diferentes puntos del ciclo, etc.
Pero estas ventajas son aparentes mas que reales. Para Greenwald (1976), los
disenos intrasujetos presentan, con mucha mayor intensidad que los disenos
intersujetos, los denominados efectos del contexto: efecto de la practica,
efecto de sensibilizacion y efecto carry-over. Segiin este autor, el efecto de la
practica podria reducirse efectuando un contrabalanceo de los tratamientos; el
efecto de sensibilizacién mediante la practica intensiva previa a la administra-
cion de los tratamientos: y el efecto carry-over separando la administracion
de los tratamientos en el tiempo. El problema de las técnicas sugeridas por
Greenwald para reducir los efectos del contexto, es que no siempre son faci-
les de aplicar en las investigaciones sobre ciclo menstrual.

Los estudios longitudinales realizados, no suelen controlar ninguno de los
efectos anteriormente mencionados. S6lo en unos pocos trabajos se contra-
balancean los tratamientos para evitar el efecto de la practica (Little y Zahn,
1974; Slade y lenner, 1979) o se efectda, a posteriori, un analisis estadistico
para determinar si ha sido significativo el efecto del orden de presentacion de
los tratamientos (Rosemberg, 1980; Asso, 1986). En este ultimo caso, ambas
investigaciones encuentran que algunas de las medidas utilizadas, se han visto
afectadas por el efecto del orden. Teniendo en cuenta que Rosenberg (1980)
s6lo considera tres fases (tratamientos) y Asso (1982) dos, es de suponer que
si se hubiera medido el efecto del orden en otras investigaciones que usan
mayor naimero de fases. éste probablemente habria sido mayor.

Ante este problema. Asso y Braier (1982) concluyen que los estudios
longitudinales, a pesar de tener algunas ventajas, presentan mayor namero de
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desventajas. Y anaden que la solucion mas rigurosa parece ser el empleo de
grupos estrictamente comparables, medidos cada uno en una ocasion sola-
mente.

2.1.4. Estudios transversales

Con el nombre de estudios transversales, hacemos referencia a las investi-
gaciones que emplean disefos de grupos independientes. Este tipo de trabajos
son escasos en la literatura sobre ciclo menstrual y, la mayor parte de los
existentes, son de corte netamente psicofisioldgico. (Uno, 1973: Vila, 1978;
Vila y Beech, 1978: Vila y Fernandez, [981; Maloney vy cols., 1982 Asso y
Braier, 1982; Armour y Asso, 1986: Martinez Selva y cols., en prensa). Como
todos los demas tipos de estudios, estas investigaciones plantean también
algun problema metodolégico, siendo el mas importante el derivado precisa-
mente de analizar grupos independientes de sujetos, es decir, la existencia de
una gran variabilidad intersujetos. La forma de reducir este problema consiste
en utilizar una muestra lo mas homogénea posible y con un suficiente nimero
de sujetos. Si se cumplen estas condiciones. de tal manera que la fuente de
variacion intersujetos no sea significativa, estos estudios pueden presentar
menos problemas metodoldgicos que los demas tipos de trabajos citados ante-
riormente, sobre todo porque su uso minimiza los denominados efectos del
contexto (practica, sensibilizacién y carry-over).

2.2. Recomendaciones metodoldgicas

A partir de los problemas metodologicos que plantean los diferentes tipos
de estudios analizados, se pueden indicar las siguientes recomendaciones:

1. Para eliminar la cantidad de problemas metodolégicos que plantean los
estudios retrospectivos, deben realizarse estudios que empleen medidas
actuales, ya sea longitudinal o transversalmente.

2. Si se emplean estudios longitudinales, es condicion necesaria controlar
los efectos de la utilizaciéon de medidas repetidas. Este control debe
efectuarse tanto a priori, con técnicas que contrarresten dichos efectos,
como a posteriori, utilizando pruebas estadisticas para comprobar si se
han producido o no.

3. Una soluciéon que debe ponerse a prueba, consistiria en el empleo de
estudios mixtos: longitudinales y retrospectivos. Por una parte, mi-
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diendo longitudinalmente aquellas variables que no sean afectadas por
ninguno de los efectos del uso de medidas repetidas (practica, sensibili-
zacién y carry-over), como, por ejemplo, los niveles de secrecion hor-
monal. Y por otra, efectuando de manera transversal un analisis de las
variables que puedan ser influidas por dichos efectos, como puede ser
el caso de determinados indices psicofisiologicos: actividad electro-
dérmica, tasa cardiaca, etc.

3. MEDIDAS PSICOFISIOLOGICAS UTILIZADAS
3.1. Objeciones metodolégicas

La disparidad de las medidas psicofisiologicas utilizadas en las investiga-
ciones sobre ciclo menstrual, también plantea serios problemas metodoldgi-
cos, tanto en su adecuacion al tipo de problema que se estudia, como al tratar
de comparar los resultados de distintas investigaciones.

Cuando se estudia el ciclo menstrual desde un punto de vista psicofisico-
gico, lo que se busca en el fondo es comprobar la influencia de determinadas
hormonas o fases hormonales sobre la actividad del sistema nervioso. Si, por
ejemplo, en una determinada investigacion se encuentra que durante la fase
premenstrual del ciclo, hay en los sujetos un mayor nivel de ansiedad o un
incremento de la tasa cardiaca, generalmente se suele inferir que esta fase se
caracteriza por un aumento de la activacion del sistema nervioso. El problema
esta en saber si las variaciones de las medidas que estamos utilizando, ya sean
conductuales o autondmicas, reflejan realmente cambios en el nivel de arousal
del individuo.

El hecho de que los indices psicofisioldgicos (actividad electroencefalo-
grafica, tasa cardiaca, respuesta electrodérmica, volumen del pulso y frecuen-
cia respiratoria) no presenten una alta correlacion entre si, lo suficientemente
elevada respecto al nivel de activaciéon, ha puesto en duda la idea de arousal
como un estado general del organismo. Lacey (1967) demostré que la activi-
dad de algunos sistemas psicofisiologicos inervados por el sistema nervioso
auténomo, puede aumentar mientras que en otros puede disminuir, depen-
diendo de la naturaleza de la tarea. A este fraccionamiento de los sistemas
Lacey lo denominé divisidon direccional. Mas recientemente, Barry (1979,
1982), estudiando el fraccionamiento de los diferentes indices psicofisioldgicos
del RO (Reflejo de Orientacién), encuentra que dichos indices no varian en el
mismo sentido frente a la manipulacidn de los parametros del estimulo, sola-
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mente la actividad electrodérmica y el volumen del pulso periférico, parecen
ser sensibles a la variacion de la intensidad estimular. En esta linea, Little y
Zhan (1974), estudiando los cambios autondmicos a lo largo del ciclo, encon-
traron una discrepancia en la direccion de los cambios de diferentes medidas
psicofisologicas, sugiriendo que un concepto unidimensional de activacién o
arousal es inadecuado.

En otros trabajos que emplean indices psicofisiolégicos en relaciéon con el
ciclo menstrual (Vila, 1978: Rosenberg, 1980; Plante y Denney, 1984; AuBu-
chon y Calhoum, 1985; etc.) se observa también que, en determinadas fases
del ciclo, algunos indices se incrementan, otros disminuyen y otros no sufren
variacion. Analizando detenidamente esta bibliografia, se comprueba ademas
que cada estudio emplea diferentes parametros de cada uno de los indices
utilizados (niveles tonicos, respuestas fasicas especificas o inespecificas, ha-
bituacidon de respuestas, condicionamento, etc.), asi como diferentes tipos de
tarea (estimulaciéon neutra, moderada, intensa: tareas cognitivas, etc.). Tales
diferencias en las medidas utilizadas, plantean un serio problema a la hora de
contrastar unas investigaciones con otras, ya que el significado funcional de
cada uno de los parametros en si mismo y en funcion de la tarea, puede ser
completamente distinto.

Estos trabajos demuestran que, dependiendo del tipo de medida utilizada y
de la tarea, los resultados pueden ser también diferentes. Cabria senalar,
pues, que las investigaciones realizadas, ademas de no coincidir en las tareas
experimentales, suelen utilizar o bien diferentes indices psicofisioldgicos o
bien diferentes parametros de un mismo indice o una combinacién de indices
y parametros. Este problema podria explicar, por si solo, buena parte de la
controversia existente en los estudios sobre ciclo menstrual que utilizan me-
didas psicofisiolégicas para conocer el efecto activador o inhibidor de las
hormonas sexuales. Ademas, el hecho de que no exista una correlacion lineal
entre los diferentes indices psicofisiolégicos, justificaria los resultados con-
tradictorios obtenidos en aquellos trabajos que incluyen este tipo de medidas.

3.2.  Recomendaciones metodologicas

Respecto del tipo de medidas utilizadas, se puede concluir lo siguiente:

1. Dado que hoy dia esta aceptada la idea de que el concepto de activa-
cion no se corresponde exactamente con un aumento generalizado y
unitario de la actividad del sistema nervioso auténomo, parece opor-
tuno emplear aquellos indices que hayan deicostrado tener una mas alta
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correlacion con el nivel de activacion. De entre estos indices, el que
mejor parece dar un reflejo del nivel de arousal es la actividad electro-
dérmica y el volumen del pulso periférico (Barry. 1982).

Si se emplean varios indices en una misma investigacion, los resultados
no deben ser interpretados en funcidon de un concepto unitario de acti-
vacion o arousal. Debe ponerse especial atencion al significado funcio-
nal de cada indice en si y respecto a la tarea utilizada.

CONCLUSIONES

Tal y como ha quedado reflejado en esta revision, si el estado actual de la
investigacién sobre la psicofisiologia del ciclo menstrual, dista mucho de po-
der contar con un marco soélido de conocimientos, es debido. fundamental-
mente, a problemas metodologicos.

Del analisis de los tres problemas metodoldgicos tratados en este trabajo,
se pueden extraer las siguientes conclusiones:

— La division de las fases del ciclo debe efectuarse de manera precisa y

objetiva, empleando procedimientos directos de estimacion hormonal.

Parece mas oportuno emplear medidas actuales que retrospectivas,
tanto en estudios longitudinales como transversales, pero controlando
siempre, experimental y estadisticamente, los efectos indeseados del
uso de medidas repetidas.

En lugar de utilizar indiscriminadamente multitud de indices psicofi-
siologicos, sélo deben utilizarse aquellos que hayan probado correla-
cionar directamente con la actividad del sistema nervioso, interpre-
tando su significado funcional con cautela, dependiendo del tipo de
tarea experimental utilizado.

Por altimo, cabe senalar la necesidad de llegar a una estandarizacion me-
todologica y a una cuidadosa depuracién de los disenos experimentales em-
pleados en la investigacion del ciclo menstrual. Solo asi serda posible una
adecuada generalizacion de los resultados haciéndolos comparables.
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