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/ enopauza predstavlja period u Zivotu Zene,koji se javlja godinu
dana poslije posljednje menstruacije, i traje do kraja njenog
zivota. Klimakterijum prethodi menopauzi i predstavlja period u
kome do tada uredne menstruacije postaju neredovne i u kome pocinju da
se javljaju simptomi i znaci tipiCni za menopauzu. Prosjecno nastupanje
menopauze je izmedu 48-e i 52-e godine Zivota.

Ukoliko menopauza nastupi prije 45-e godine Zivota, oznacavamo je kao ra-
nu menopauzu, ukoliko, pak, nastane nakon 55-e godine, to je pozna me-
nopauza.

Prekid menstruiranja prije 40-e godine Zivota, u medicinskoj nauci je pozna-
to kao prijevremena insuficijancija jajnika, i Cesto je udruzena sa oboljenjima
drugih Zlijezda sa unutrasnjim lucenjem, Sto u mediicinskoj nauci oznacava-
mo kao poliglandularni autoimuni sindrom (PGl)

KLI MAKTERI dakle, prethodi meno-

JU y pauzi, a menopauza,
prakticno, traje do kraja Zivota Zene. Zajedno predstavljaju Siri bioloSki proces,
koji traje duZi niz godina, i koji karakteriSu brojni patofizioloSki, psiholos-
ki, ali i socioloSki procesi, u Zivotu Zene. Ove pojave su Cesto neprijatne i
povlace sa sobom brojna oboljevanja, vezana za ginekoloske organe, dojke,
kao i krvne sudove. Iz tog razloga, u ovom periodu Zivota, Zena ima veci rizik
obolijevanja od poviSenog krvnog pritiska. Sa druge strane, povisen krvni
pritisak (arterijska hipertenzija) povecava rizik nastajanja sr¢anog infarkta i
mozdanog udara, i nije sluc¢ajno Sto u 50-im godinama Zivota Zene broj¢ano
dostizu musSkarce u pogledu ucestalosti sr¢anih infarkta, Sto su potvrdile i
brojne studije.

A to nije slucajno...
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MENOPAUZU karakteriSe nagli pad koncentracije progesterona i estroge-
na (Zenskih polnih homrona) u cirkulaciji. Sljedstveno tome, izostaje njihov
zastitini efekat na zidove krvnih sudova, na sluznice polnih organa, na ko-

-
§tanu strukturu, ali i na dojke. Prirodna posljedica toga je ve¢ ponenuta ()
povecana ucestalost sréanih i mozdanih udara, kao i razrijedivanja koStane -
gustine, Sto u medicini zovemo osteoporoza.
Takode, smanjenje efekta polnih hormona, Cija koncentracija je u opadan-
ju, dovodi do porasta tjelesne teZine, zbog ega Zene u periodu klimakteriju-

®

ma, veoma cesto pretjerano dobiju na tjelesnoj teZini.

Porast tjelesne tezine dovodi do vece ucestalosti dijabetesa tip Il, kao i
do dodatnog rasta krvnog pritiska, tako da zdravstveni problemi postaju
kompleksni i komplikovani, praceni stalnim posjetama liekaru, izostajanjem
sa posla i ¢estim bolovanjima. Osim toga, zdravstveni problemi uti€u i na
psiholoski zivot Zene, a samim tim i na njene socijaine kontakte. Tegobe sa
kojima se ona susrijeCe neminovno smanjuju njenu radnu sposobnost, ali
zato povecavaiju troSkove zdravstvenog osiguranja ”

4 L
5 sl - h S e Da li savremena medicinska nauka u pogledu ove problematike mozZe
% (odnosno mora) neSto uciniti?
o i

Ali podimo od pocetka...

-\ j
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PRVA MENSTRUACUA u Zivotu Zene se naziva menarha i ja-

vlja se u pubertetu, prosje¢no izmedu 12-e i 15-e godine Zivota.

Sa druge strane, menstrualni ciklus predstavlja period koji obuhvata vrijeme
izmedu prvog dana jedne do prvog dana naredne menstruacije, i prosjecno
traje 28 dana (sa fizioloskim varijacijama od 21 do 35 dana. Normalno tra-
janje menstrualnog krvarenja (menstruacije) iznosi od 2 do 6 dana.
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Kompletan menstrualni ciklus se djeli na folikulinsku i luteinsku fazu.
U folikulinskoj fazi se luce estrogeni, koji su odgovorni za sluznicu materice.

U luteinskoj fazi, koja zapocinje od 14-og dana ciklusa, poveéana koncentra-
cija estrogena pokrece lucenje hormona LH koji potiCe iz hipofize, i koji za-
pocinje ovulaciju. U ovoj fazi ciklusa se luCi progesteron (drugi Zenski polni
hormone), koji oznacava ovulaciju i reproduktivnu sposobnost zene. Vrhu-
nac reproduktivne sposobnosti Zene je u njenim 20-im godinama, a nakon
toga, ona ima opadajucu krivulju.

Nevezano za reproduktivnu sposobnost, estradiol i progesteron, zajedno,
imaju sistemske efekte na gotovo sva tkiva i organe, pa i na centralni nervni
sistem.

Prvi znaci starenja funkcije jajnika odigravaju se viSe godina prije menopa-
uze. U pocetku dolazi do slabljenja funkcije jajnika u drugoj, lutealnoj fazi,
tako da opada nivo progesterona i smanjuje se fertilna (reproduktivna) spo-
spobnost Zene. Menstrualni ciklusi postaju neuredni. Menstrualna krvarenja
mogu biti ucestalija (polymenorrhoea), ili pak prorijedena (olygomaenor-
rhoea), do njihovog potpunog izostajanja (amaenorrhoea). Kada se znaca-
jno smanjuje lucenje estrogena. U ovom periodu, koji prethodi menopauzi,
pocinju da se javljaju prvi simptomi i znaci klimakterijuma, koje ¢emo de-
taljnije opisati.

FOLIKULINSKA FAZA LUTEINSKA FAZA
I 11 1

DANI 123456789101112131415 1718192021222324 252627 28

NIVO HORMONA A

—— hormon luteinizacije

folikulo-stimuliSuci hormon
estradiol

—— progesteron
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TO PLI TALASl (valunzi) ispoljavaju se naglim crvenilom koZe gla-
ve, vrata i grudi i manifestuju se kao “eksplozija” toplote, traju 3 do 10 min,
slijedi im obilno znojenje, sa smanjenjem temperature koze za 0,2 C. To-
kom nodi, Zena se budi viSe puta zbog pojave valunga, koji mogu biti pra-
¢eni lupanjem i preskakanjem srca.

Pet ili viSe valunga u toku dana, smatraju se Cestim i oznaCavaju teSke kli-
maktericne manifestacije. U periodu klimakterijuma i menopauze, oko 85%
Zena ima valunge, a 20% Zena ih opisuje kao nesnosne. Interesantan je
podatak da 10 godina nakon posljednje menstruacije, oko 57% Zena i dalje
opisuje valunge.

ViSe naucnih teorija obajSnjava nastanak valunga, ali najcesce se obrazlazu
padom nivoa estrogena u cirkulaciji. Druga hipoteza govori da se radi o
poremecaju hormona GnRH, koji se lu¢i u hipotalamusu, nadredenoj Zlijezdi
koja diriguje radom hipofize i jajnika. Mnogi naucnici smatraju da valunzi
nastaju kao posljedica sadjejstva svih ovih promjena.
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ATROFIJA UROGENITALNOG TRAKTA (potnih i mo-

kracnih puteva) — genitalije Zene i donji dio mokracnih puteva su u bliskom
anatomskom odnosu, i sva ova tkiva su pod djelovanjem estrogena. Pad
nivoa estrogena utiCe na ucestale urogenitalne infekcije i pojavu inkonti-
necije (nevolinog umokravanja), koja se klinicki oCituje vie godina nakon
definitivnog zavrSetka menstruiranja. Smatra se da oko 15% Zena u periodu
menopauze ima izrazen problem sa inkontinencijom, ali oko 75% nijih nikada
ne konsultuje ljekara u vezi te problematike, ili se javlja onda kada su prom-
jene na sluznicama defintivne i kada postaju neophodni skupi i komplikovani
hirurSki zahvati

Takode, dominira osjecaj suvoce, svraba i peckanja u predijelu genitalija, §to
oteZava, pa €ak i onemogucava, normalan seksuaini kontakt.

MENOPAUZA
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TEGOBE OD STRANE ZGLOBOVA | MISICA vecina

Zena ima izrazene bolove u zglobovima Saka i stopala, zbog ¢ega u ovom
periodu Zivota Cesto posjecuju reumatologa, koji, opet, ne nalazi znakove kla-
sicnog reumatoloSkog oboljenja, ali ove tegobe u znacajnoj mjeri ugroza-
vaju njene svakodnevne fizicke aktivnosti.

PSIHOLOSKE PROMJENE - u ovom periodu, kod zene do-

minira osje¢aj beznadeznosti i manje vrijednosti, Sto vodi pogorsanju soci-
jalnog kontakta i smanjenom interesovanju za porodicu i prijatelje. Emocio-
nalni Zivot se znaCajno mjenja, Zena je napetija, nervoznija i depresivnija,
gubi seksualni interes (pad libida). Ova pojava se u medicini zove INVO-
LUTIVNA MELANHOLIJA. Ali ne zaboravimo, estradiol i progesteron imaju
svoje receptore u ljudskom mozgu, i ucestvuju aktivno u njegovom uravno-
tezenom funkcionisanju.

KASNE MANIFESTACIJE MENOPAUZE - nastaju kao

posljedica viSegodiSenjeg smanjenja kncentracije estrogena i ogledaju se u
nastanku osteoporoze (smanjene koStane gustine), Sto je praceno sklonosti
prelomu kuka, kicmenih prsljenova, kao i dugih kostiju (posebno podiaktice).

Ve¢ pomenuti porast tjelesne teZine, kao i porast nivoa holestero-
la i triglicerida u krvi, utiCu na povecanje rizika kardiovaskularnih
oboljenja i moZdanih udara.

Dokazano je da svaka treca Zena, u periodu nakon 65-e godine,
ima neki oblik oboljenja kardiovaskularnog sistema.
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Razmatrajuci principe supstitucione
terapije u menopauzi, zaklju¢enno
je da je uz medikamentni tretman
(primjenu lijekova), neophodno dati
preporuke u smislu promjene life
styl-a (Zivotnih navika), $to ukljuCu-
je odgovarajuci dijetalni reZim ish-
rane, fizicke aktivnosti, ogranienje
pusenja i unosa alkoholnih pica.

Primjena supstitucione terapije
zahtjeva detaljan ljekarski pregled,
uzimanije osnovnih laboratorijskin
analiza, upoznavanie ljekara sa
eventualnim prethodnim zdravstr-
venim problemima Zene i njenom
porodicnom anamnezom (istorijom
bolesti u porodici). Posebno je
vaZzno obaviti ginekolo3ki pregled,
mamografiju i eho dojki.

Kako prevenirati sve ove neprijatne
promjene, ili ih barem ublaziti?

Povodom ove problematike, pokrenuto je vise naucnih i strucnih skupova.

Godine 2012., Internacionalno udruZenje za menopauzu (IMS) organizovalo
je radni skup, u kome su uzeli uceS¢e Americko udruZenje za reproduktivnu
medicinu, Azijsko-Pacificka menopauzna federacija, Evropsko udruZenje za
menopauzu i andropauzu, Medunarodna federacija za osteoporozu i Sjever-
noamericko udruZenje za menopauzu.

Hormonska supstitucija je ne-
jefektivniji tretman klimaktericnih
problema i najkorisnija je prije
60-e godine, odnosno u prvih
deset godina menopauze (Global
Consensus Statement, 2013.)

Namijera je bila postizanje globalnog konsenzusa o upotrebi hormonske sup-
stitucione terapije u perimenopauzi. Postignuti konsenzus je publikovan u
prestiznom medicinskom Casopisu “KLIMAKTERIK”, i na taj nacin je dobio
karakter medunarodno priznatih preporuka.
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LIJECENJE MENOPAUZALNIH TEGOBA je i denas

predmet brojnih neslaganja u naucnoj i strucnoj javnosti, ali se savremeni
stavovi baziraju na sljedeéim principima:

1. Supstituciona terapija u menopauzi se primjenjuje kod pacijentkinja ko-
je su upoznate sa relevantnim Cinjenicama i koje Zele da se lijece na
ovaj nacin;

prije otpocinjanija terapije, potreban je detaljan medicinski pregled;

terapija se zasniva na primjeni prirodnih preparata, sa minimalnim do-
zama koje postizu maksimalni efekat, koji traje dovoljno dugo. (hormo-
ni i jesu prirodni preparati, jer su oni bili sastavna komponenta zenskog
tijela, sa kojima je ona Zivjela do nastupanja menopauze).

Efikasnost supstitucione terapije je visoka, ali zavisi od vremena kada je za-
poceta. Noviji stavovi sugeriSu da je potrebno zapoceti u ranoj fazi klimak-
terijuma, kada jo$ nijesu nastala ozbiljna oStecenja u zidovima krvnih sudova.

Mnoge studije su dokazale da ova terapija ima zastitini efekat u smislu kar-
diovaskularnih oboljenja, smanjuje incidencu Alzhajmerove bolesti za 30%,
karcinoma debelog crijeva za 40%, rizik za prelom kuka se nakon 10-go-
diSnjeg trajanja terapije smanjuje za 50%.

APSOLUTNE KONTRAINDIKACIJE za primjenu ove terapije su karcinom do-
jke i endometrijuma, nedijagnostikovana genitalna krvarenja, insuficijencija
(oslabljena funkcija) jetre i bubrega, tromboza i embolija, meningeom (tu-
mor mozdanih ovojnica), kao i trudnoca

RELATIVNE KONTRAINDIKACIJE su oboljenja jetre, aktivna endometrioza,
neregulisana arterijska hipertenzija i dijabetes, kao i kalkuloza (kamenac)
Zucne kese.

MENOPAUZA

MENOPAUZA

MENOPAUZA




18

MENOPAUZA MENOPAUZA

Sta je cilj hormonske supstitucije
u perimenopauzi?

Princip endokrinologije kao medicinske nauke jeste supstitucija deficita koji
je nastao. Ukoliko supstituiSemo deficit levotiroksina u hipotireozi, steroida
u insuficijentnoj nadbubreznoj Zlijezdi, insulina u dijabetesu, logican je slijed
stvari da je potrebno supstituisati insuficijentnu funkciju jajnika u klimakte-
rijumu. Iz prethodnih izlaganja se moZe zakljuciti da je klimakterijum u pra-
vom smislu rijeci kliniCki sindrom, i da zahtjeva svoju terapiju

Opadanie funckcije jajnika je samo dio generalizovanog procesa, koji zahva-
ta i ostale Zlijezde, ukljuCujuci i nadbubreznu Zlijezdu, koja proizvodi veoma
vazne steroidne hormone, a koji opet obavljaju znacajne bioloSke funkcije.
Mnoga istrazivanja dokazuju da se hipotireoza (pad funkcije Stitaste Zlijezde)
pojavljuje najéesée u ovom periodu Zivota zene. Dodamo li tome Cinjenicu
da su androgeni (tzv. muski polni hormoni) veoma vazni za svakodnev-
no, fiziCko i psihicko funkcionisanje Zenskog tijela, i da su sa nasupanjem
menopauze i oni opadajuci, mozemo zakljuciti u kolikoj mijeri je kod Zena u
ovom periodu ugrozen hormonski sistem, pa samim tim i njeno zdravlje.
Logicno je da je ovo veliiki izazov, ali i obaveza za medicinsku nauku 21-og
vijeka.

Kombinovana terapija estroprogesteronima je zapravo terapija izbora.
To je nacin da se imitira prirodni ciklius i da se supstituiSu dva krucijalna
hormona jajnika, te da se na taj nacin prevazidu poremecaji koji dolaze sa
menopauzom.
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Testosteron se takode koristi kao jedan od modaliteta supstitucije, posebno
kada je dominatna smetnja pad libido liporemecena seksualna aktivnost,
ali je vazan i za tretman osteoporoze i oslebljene trofike (snage) miSica.
Primjena terapije testosteronom savjetuje se zenama kod kojih je opera-
tivno obavljena obostrana adneksektomija (hirurSko odstranjenje jajovoda
i jajnika).

\\ Terapija DHEAS - dehidroepiandrosteron sulfat - je hormone koji se luci

. u nadbubreznoj Zlijezdi, ima maksimalnu produkciju od 18-e do 30-e go-
\ dine Zivota, potom je opadajuéi, a u menopauzi se njegova koncentracijau |
krvi prepolovi. Obavlja veoma vazne fizioloSke uloge, a njegova primjenu u
menopauzi popravlja funkcionisanje imunolSkog sistema.

Tretman osteoporoze - predlog za dnevnu ishranu sa 1500mg kalcijuma, l
odnosno primjena kalcijuma u tabletama, 800mg na dan, kao i unos D vita-
mina 10 000 IU dnevno.

Fitoestrogeni, supstance iziolovane iz biljaka, nalikuju estrogenima, imaju
neke njihove efekte, ali ne mogu preiuzeti ulogu klasiicne hormonske supsti-
tucije. Primjenjuju se u tretmanu klimakteriénih smetnji u nekim situacijama.

MENOPAUZA
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Koji su putevi primjene
supstitucione terapije?

Danas se ova terapija moZe primjenivati u vidu tableta (peroraina primjena),
u vidu flastera ili gelova (perkutana primjena-putem koze), vaginaino (loka-
Ina primjena), pa ¢ak i preko nosne sluznice (intranazalno) ili putem Cepica
za lokalnu primjenu (supozitorije).

Tokom primjene terapije (ali i uopSteno uzevsi), potrebni su periodicni pre-
gledi: ultrazvucni pregled dojki i ginekoloSki pregled, polugodisnje, uz ma-
mografski pregled dojki, na dvije do tri godine.

Do kada primjenjivati ovu terapiju?

Neke preporuke govore da se evaluacija hormonskog statusa obavlja u
55-0j godini Zivota i da se tad donosi odluka o daljnim modalitetima supsti-
tucije. Ne postoiji striktna preporuka koja ograni¢ava trajanje ove supstituci-
je, ali je prirodno da su sa starenjem organizma hormonske potrebe manje
i da se endokrinolog u terapijskom postupku tome prilagodava. Naime, ista
doza estroprogesterona ne moze se primjenjivati u 40-im i u 70-im godi-
nama zivota.
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UMJESTO ZAKLJUCKA

. Zivimo u 21-om vijeku, koji je vijek velikog napretka u svim oblastima me-
e dicinske nauke, vijek u kojem se trudimo da pomjerimo granice korak dalje.
Uzimajuci u obzir tu ¢injenicu, ne mozemo slucaju i lutanju prepustiti znaca-
jan dio Zivota Zene, dio u kome je ona, u danasnjem dobu, radno najaktivni-
( ja. Nedopustivi su komentari tipa “morate se na to privi¢i“ ili ,svaka Zena
® mora kroz to da prode”. Pa $ta bi onda bila svrha medicine 21-o0g vijeka?

@ ZavrSicemo sa sentencom prof dr Svetlane Vujovi¢, ¢lana Upravnog odbo-
@® ra Medunarodne asocijacije za menopauzu. j
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,Zivjeti kvalitetnim Zivotom
od pedesete do stote godine Zivota...
| nastaviti nakon stote!”
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