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Hormonalni rizeni

* Viz prednaska:
* 4. Fyziologie zeny, hormonalni rizeni, menstruacni cyklus
* 2. Anatomie Zenskych pohlavnich organti



Fyziologie menstruacniho cyklu

* Viz prednaska:
* 4. Fyziologie zeny, hormonalni rizeni, menstruacni cyklus
* 2. Anatomie Zenskych pohlavnich organti



Klimakterium a menopauza



Zakladni terminologie:

* Klimakterium = nepresné ohrani¢ené obdobi zmén zpusobenych
hormonalnimi zménami reprodukcniho systému v dusledku veéku

* Menopauza = posledni menstruace, ktera neni rok nasledovana jinou

* Perimenopauza = obdobi jeden rok pred menopauzou a jeden rok po
menopauze

* Premenopauza = obdobi od zacatku klinickych symptomu do
menopauzy

* Postmenopauza = obdobi od menopauzy do 65let
* Senium = obdobi od 65let do smrti



predcasné ovarialni selhani = nastup
menopauzy pred 40 rokem zivota

Veék nastupu menopauzy

* 50 let +/- jeden rok
* obdobi prechodu z plodného obdobi zivota do senia
* prodluZovani véku Zivota lidi => Zena prozije a7 1/3 Zivota v postmenopauze

* rizikové” faktory:
* koureni
* vegetarianska dieta
* nizka hmotnost

At what Age do Menopause symptoms first
appear?

40.0% 4

* rodinné predispozice g liz
£ 30.0%
* ,protektivni” faktory: %Eiﬂ-
* porody ve vyssim véku £y o
* pozdni nastup menarche S

<40 40-44 4549  50-54 5558  60-64

Age Range

65+



Patofyziologie menopauzy

* Morfologicky korelat menopauzy — deplece primordialnich folikult
* méneé nez cca 1000ks folikult (bez ohledu na vék)

* Mnozstvi folikult podléhajicich atrézii po 38 roce Zivota vyrazné roste

* Klesa tak produkce ovarialnich steroidt
* V dusledku toho vyskyt anovulacnich cyklt (=> dysfunkéni krvaceni)

* Hlavnim zdrojem estrogenu se stava periferni konverze androgenu v
tukoveé tkani (hlavné estron)

* VV perimenopauze roste hladina FSH a v postmenopauze navic i LH,

také klesa AMH

* <0,15ng/ml AMH; > 40 IU/L FSH (stanovuje se prevazné u predc¢asného
ovaridlniho selhani, Cisté k diagnostice menopauzy se pfiliS nepouziva)



Klinické projevy menopauzy

* Veskera klinicka symptomatologie menopauzy souvisi prevazné s
poklesem hladin ovarialnich estrogent

Poruchy menstruacniho cyklu

Akutni zmény (tzv. klimaktericky syndrom)

Strednédobé zmény (organicky estrogen-deficientni syndrom)
Dlouhodobé zmény (metabolicky estrogen-deficientni syndrom)

B w e



Klinické projevy menopauzy

* Poruchy menstruacniho cyklu
* 1/3 Zen md nepravidelnosti v cyklu jiz 3 roky pred menopauzou
* Charakter poruch je individualni od pravidelného cyklu po ruzné abnormality

* Typicky projev je dysfunkéni krvaceni (v dusledku anovulace)

* pokles folikuld = pokles ovarialnich estrogent = hladina E2 nedosahne hodnoty pro
vyvolani piku LH = nedojde k ovulaci

* nedojde k ovulaci =2 nevznikne corpus luteum = nezacne produkce progesteronu, ale
pokracuje produkce E2 - dalsi rlst endometria bez vlivu progesteronu

* endometrium naroste do urovne kdy E2 ,nestaci” na jeho udrzeni a zacne ,,odkrvacivat”

* Projevuje se: v prvni fazi rizné dlouhym obdobim prodlouzeného cyklu a poté v druhé

VVVVV

* Riziko: hyperplazie endometria, polypy
* Lécba: antifibrinolytika, substituce Fe, progestiny, IUS-LNG, chirurgie



Klinické projevy menopauzy

® Akutni zmény (tzv. klimaktericky syndrom)
© Neohrozuji na zivoté, ale snizuji kvalitu zivota
o Kvantifikace miry obtizi: Kuppermanuv index

O Vegetativni obtize
m navaly horka, nocni poceni (% zen, pocatek individualni, obtize casem ustupuiji)
B nespavost
O Psychologické obtize
®m emochni labilita, depresivni stavy,
O Neurovegetativni obtize
m cefalea, obstipace, bolesti kloubd, palpitace



Kuppermanuv index

Symptom

Index

navaly horka

Zvysene pocenl

poruchy spanku

podrazdénost

deprese

poruchy soustfedéni

Zavrateé

bolesti hlavy

bolesti kloubu

buseni srdce

Mira obtiZi:
* silné 3
* stfedni 2
* lehkeé 1

® 7adné 0
Vysledek je souétem nasobki: index symptomu = mira obtiZi
Hodnoceni:

= 35 tézky klimaktericky syndrom

20-35 stfedni klimaktericky syndrom
15-20 lehky klimaktericky syndrom




Klinické projevy menopauzy

e Strednédobé zmeny (organicky estrogen-deficientni syndrom)
o vznika na podkladé atrofie kliZe, sliznic, organu
O obecné: suché a krehke sliznice => Casté zanéty

O Genital
m vulva a pochva: snizena lubrikace, zkraceni, ztenceni labii (=> suchost, dyspareunie,
pruritus, ¢astéjsi zanéty)
m déloha: zménseni, endometrium ma byt do 5mm (CAVE!), atrofie zavésného aparatu (=>
sestup délohy a posevnich stén)
© Mocovy mechyr
m atrofie (=> ¢astéjsi cystitidy, inkontinence, urgence)
o Kuze a kozni adnexa
m atrofie, suchost (=> sniZzeni pevnosti, ldmavost nehtu, pokles kvality vlast)

o GIT

m obstipace, suchost v Ustech, gingivitis




Klinické projevy menopauzy

® Dlouhodobé zmény (metabolicky estrogen-deficientni syndrom)
O tato skupina zmén nejen Ze snizuje kvalitu Zivota muUze i ohrozit Zivot

O rozvoj roky po menopauze

O Osteoporoza
B onemocnéni z nedostatku kostni hmoty, hodnoceni pomoci T-score (denzitometrie)
m estrogeny podporuji osteoblasty - klesa novotvorba kostni hmoty a ta ridne
m asymptomatické, bolesti kosti a kloubu, fraktury (femur, obratle)

o Zmeény kardiovaskularniho systému
m rozvoj aterosklerézy = riziko ICHS
m RF: DM, obezita, hypertenze, koureni

O Zmény mtb sacharidu
m stoupa inzulinova rezistence - riziko ICHS



Diagnostika

* anamnéza: typicka symptomatologie
* laboratorni vysetreni: FSH, E2, lipidogram
* kostni denzitometrie



Terapie

* Hormonalni substitucni terapie (HRT)
STERAS - Tibolon (selektivni modulator estrogenovych receptoru)
* Alternativni preparaty: fytoestrogeny

* kontraindikace HRT
* aktivni hepatopatie
* karcinom prsu a endometria
* aktivni forma TEN
* krvaceni z délohy nejasného plUvodu



Indikace k podani HRT

a. Klimaktericky syndrom
1. vazomotorické potize
2. psychicke potize
b. Estrogen-deficitni syndrom
1. organicky — postizeni sliznic atrofizaci
2. metabolicky
« osteoporoza
* dyslipidémie
* vyznam podpurny
« primarni prevence 1schemicke choroby srdecni
* vyznam zpochybnovan
c. Predpokladané efekty dlouhodobého podavani estrogent — v rozporu s riziky dlouhodobého
uzivani
1. prevence a lécba Alzheimerovy a Parkinsonovy nemoci
2. prevence senilni makularni degenerace a stafecké slepoty
3. stafecké vypadavani zubu a oralni zdravi
4. prevence karcinomu tlustého stieva




Terapie

Dlouhodobé uzivani HRT (nad 10 let) zvysuje riziko
karcinomu prsu o 30 %

* Hormonalni substitucni terapie (HRT) - podani

formy podani: ruzné (peroralni, naplasti, vaginalni, nazalni, injekéni,
intrauterinné)
snaha o kombinaci estrogenu s gestageny (samotné estrogeny zvysuiji riziko
hyperplazie a karcinomu endometria)
rezimy podani: ruzné (kontinualni, cyklické...)
* napf. cyklicky rezim: Cisté estrogeny 1.-10. den cyklu, estrogeny + gestageny 11.-21.
den cyklu, poté 7 dni pauza (krvaceni) a poté celé znovu (preparat “Climen”)

Pred nasazenim: gynekologické vysetreni, UZ, mamografie!



Terapie

* Hormonalni substitucni terapie (HRT) - volba formy

Premenopauzalni zeny: nitrodélozni hormonalni systém s levonorgestrelem
(LNG-IUS) a nizkodavkovou kontracepci.

Perimenopauza: prechazime na kombinovanou sekvencni HST. Pri snaze o
zachovani cyklu

Postmenopauza: kombinovana kontinualni terapie estrogeny i gestageny.

U zen bez délohy nebo zen s LNG-IUS volime Cisté estrogenni preparaty.
Transdermalni podani preferujeme pri nesnasenlivosti podani peroralniho,
poruseni jaternich funkci, hypertriglyceridémii a diabetes mellitus. (Setreni
jater)



Hlavni pouzité zdroje:

* M. Zikan: , Praktické repetitorium gynekologie a porodnictvi®

* T. Pichlik: prezentace , Klimakterium, Menopauza, HRT, ERT,
kontroverze“

*T. Fajt: “Klimakterium a hormonalni substitucni terapie”
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