enopauzalna medicina obuhvaca brigu

o zdravlju Zena u razdoblju estrogenog

deficita, koje zahvaca gotovo tre¢inu
zZivota zene. Manjak estrogenih hormona dovo-
di do niza strukturnih i funkcijskih promjena u
svim tkivima, organima i organskim sustavima,
§to rezultira nizom subjektivnih tegoba, koje dra-
sticno smanjuju kvalitetu Zivota zena. Hormonsko
nadomjesno lijecenje (HNL) vazan je oblik lijece-
nja niza menopauzalnih tegoba, ali i prevencije i
lijecenja razlicitih bolesti starenja. Tijekom svoje
povijesti hormonsko nadomjesno lijecenje prola-
zilo je kroz razlicite faze, od lijeka koji Ce rijesiti
sve zdravstvene probleme i omoguciti vje¢nu mla-
dost zena, preko istrazivanja koja su, uz dobrobiti,
upozoravala na potencijalne rizike primjene tog
oblika lijecenja.

Indikacije za primjenu HNL-a nisu se mi-
jenjale i uklju¢uju prijevremenu menopauzu,
vazomotoricke tegobe, urogenitalnu atrofiju,
prevenciju i lijecenje osteoporoze, primarnu kar-
dioprotekciju uz redukciju ukupnoga mortaliteta
i ucestalosti koronarne srcane bolesti, promjene
raspoloZenja, gubitak libida, smanjenje rizika za
Alzheimerovu bolest i demenciju. Vrlo je vazna
individualizacija terapije na temelju rizi¢noga
profila korisnice. Najvaznije mjere primarne
prevencije svakako su tjelovjezba, odricanje od
pusenja i konzumacije alkohola, gubitak tjelesne
mase, smanjenje i regulacija krvnoga tlaka, razine
glukoze i lipida.

HNL ima potencijal smanjenja kardiovasku-
larnoga rizika utjecajem na vaskularnu funkciju,
razinu kolesterola, metabolizam glukoze i vrijed-
nosti krvnoga tlaka. Takoder, HNL smanjuje rizik
za dijabetes poboljsanjem inzulinske aktivnosti
u na inzulin rezistentnih osoba. HNL je zlatni
standard lijecenja osteoporoze, posebice ako se
primijeni u perimenopauzi, kad ¢e prevenira-
ti najbrzi gubitak kostane mase i smanjiti rizik
osteoporoticnih fraktura za 50%.

Naslovna tema ,,Medixa“ uz stavove struc-
njaka iz navedenog podrucja donosi i stavove on-
kologa glede primjene HNL-a u Zena oboljelih i
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lijecenih od raka dojke. S obzirom na poveca-
nu incidenciju raka dojke i sve ve¢i broj mladih
zena koje nakon lijecenja ulaze u teSko razdoblje
prijevremene menopauze, sve se viSe pozornosti
posvecuje aspektima brige o zdravlju i kvaliteti Zi-
vota tih Zena. Poznato je da vazomotoricke tegobe
poput domino-efekta pokrecu niz simptoma, kao
§to su gubitak koncentracije i libida, promjene
raspoloZenja, nesanice i depresivne epizode te
iznosimo i psihijatrijski aspekt problematike. Pro-
mjene mikrobiote u postmenopauzi zanimljiv su i
novi pogled na postmenopauzalnu problematiku.

U svrhu $to bolje komunikacije o iznesenim
stavovima, koji su preporuke o daljnjoj primje-
ni HNL-a, u sklopu sadrzaja naslovne teme do-
nosimo test provjere znanja o HNL-u u Zena u
perimenopauzi, menopauzi i postmenopauzi,
bodovan sa sedam HLK bodova za obnovu lijec-
nicke licencije te vjerujemo da ¢e naici na interes
ne samo kolega ginekologa, lije¢nika obiteljske
medicine i drugih stru¢njaka koji skrbe o zdravlju
zena, ve( i Sirega kruga strucne javnosti.

Na 11. kongresu humane reprodukcije, gi-
nekoloske endokrinologije i menopauze, koji je
odrzan od 7. do 10. rujna 2017. na Brijunima,
predstavljene su nove smjernice o primjeni hor-
monskog nadomjesnog lijecenja.
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