MENOPAUSA AMBULANCIAK
KLUBJA OBUDAN (MAKO)
A Magyar Menopausa Tdrsasag
Menopausa — Osteoporosis
Szakambulancidinak k6z6s, &n- €s
tovabbképzd rendezvény sorozata
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Tisztelt Klubtarsak,
Kedves Barataink!

A menopausalis ellatasra jelentkez6
paciensek kozott gyakran talalkozunk az
Osztrogénhianyra visszavezetheto
hiivelyham atrophiaval és annak
kovetkezményeivel (dyspareunia , kis
hamsériilésekbdl eredd, kevés vérezgetés,
hiivelyszarazsag stb.) keresnek fel
bennlinket.

Szivesen olvastuk az elmult évtizedekben
azokat a kozleményeket, melyek
alatamasztani latszottak, hogy az UGA
(urogenitalis atrophia) minden tiinete jol
reagal az MHT-ra (menopausalis
hormontherapia). Hamar feltlint azonban,
hogy a szakirodalom az incontinentia, a
nem igazolta vissza az egyértelmi kedvez6
hatast. Legtobbiink vegyes képet
tapasztalt sajat praxisaban is. A
vizeletiiritési zavarok gyakorisaga a
menopausaban, az alkalmazott definicio
figgvényében, 4 és 27% kozott mozog.
Ezért, etiologiai vizsgalata
nagyjelentdségli. Az ,eltitkolt panasz”
miatt szenvedo nok 33-45%-a keres fel

orvost. Egy Philadelphiabél publikalt, 300
paciensen végzett tanulmanyban azt
talaltak, hogy a tiinetek megjelenése és
stlyosabba valasa nem mutat osszefliggést
az E2 (Osztradiol) aktualis szintjével,
illetve annak valtozasaval s6t azzal

ellentétes lehet (Gopal M, Sammel MD, Arya LA,
Freeman EW, Lin H, Gracia C. Association of change in
estradiol to lower urinary tract symptoms during the
menopausal transition. Obstet Gynecol 2008;112:1045-52.
Published November 2008).

A menopausalis medicina mivel6iként jol
tudjuk, hogy az alsé hugyuti tiinetek
(vizelet tartas, Urités és az incontinentia)
szoros osszefiiggést mutatnak a sziilészeti
elézményekkel, a testtémeg indexszel
(BMI), az el6zetes hysterectomiaval, a
vizhajtok hasznalataval és a
székrekedéssel. Ezek mellett inkabb
mindsit6é tényezoként szerepelnek az E2
hiannyal szorosabb Osszefliggést mutato
hiivelyszarazsag, viszketés, dyspareunia, a
szeméremtest sorvadas, nem kiilonben a
késztetéses incontinentia, a visszatéro also
hugyuti gyulladasok, dysuria.

Nagyon nehéz a postmenopausalis
Osztrogénhiany és a természetes oregedés
tineteinek szétvalasztasa, igaz volt ez
legutobbi témankra a memoria romlasara
€s ugyanugy igaz mai témankra.

Ha az incontinentia sokaig takargatott
panasz, a vulvovaginalis atrophia
kovetkezményei még inkabb rejtegetett
tinetek. Ha rakérdeziink az életmindséget
oly nagy mértékben befolyasolo
hiivelyszarazsagra, az pacienseink
szamara legtobbszor nem értelmezhetd,
ezért az egyszerlség kedvéért haritanak.
Az orvos pedig megkonnyebbiiléssel lép
tovabb, orommel tekint el tovabbi
kinosnak vélt kérdésektol. A Climacteric
témaba vago szerkeszt6i kommentarjaban
Ann Fenton és Nick Panay pl. azt javasolja,
hogy ne a hiively szarazsagara, hanem az
addigi élettani hiivelyvaladék
megsz(inésére kell rakérdezni. A
vulvovaginalis atrophia kezelése a
folyamatos kisdozisu lokalis E2 kezelés,
mely progesztogén oppozicio nélkiil
folytathatd a panaszok megsz(intéig, felso
korhatar nélkil. A hiivelytabletta 25 mcg
ddzisban heti 2x szlinet nélkiil is
alkalmazhato fenntart6 kezelésként. A
lokalis kezelésre gyakran van sziikség a per
os, vagy transzdermalisan folytatott
kisdozisu MHT mellett is.

Az IMS siirgeti a gyogyszerhatosagokat,
hogy ne ragaszkodjanak a lokalis
alkalmazaskor egyaltalan nem fenyeget6
melléhatasok és szovédmények



feltiintetéséhez a mellékelt
betegtajékoztatobol.

Az ospemifene (60 mg per os tabletta),
meég vzsgalat alatt allé uj SERM, szelektiv
antidsztrogén, mely az Ea és ER
receptorokhoz egyarant kot6dik. Noveli a
havelyham és az endometrium
vastagsagat, az utdbbi hyperplasiaja nélkul.
Sajnalatos mellékhatasaként gyakran okoz
héhullamokat és izzadast.l

A mai rendezvényiink inkabb az onképzés
jegyében szervezodott. Koloszar tanar Ur a
téma mindannyiunk altal ismert és
elismert szakértéje. Reméljiik sikerrel fog
hozzajarulni, hogy eligazodjunk ezen a
tisztazatlan, nehezen atlathato teriilet
valtozatos megitélésével.
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Az urogenitalis ham osztrogénhianyos
atrophiaja és kezelése

cimmel szerveztiik és
2014. februar 22-én szombaton
délelott 10.00-kor tartunk
OBUDAN
a
Régi Sipos Halaszkert Vendéglo emeleti
kiilontermében
(M. Lajos utca 46.)

Tudomanyos program:

Dr. Koloszar Sandor PhD, egyetemi
docens (Szegedi Tudomany Egyetem,
Sziilészeti és N6gyogyaszati Klinika)

Eloadasanak cime:

A genitalis atrophia kialakulasa,
kovetkezményei és kezelése.

Az el6adas kozben és utan, kérdések
hozzaszolasok és vita.
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Talalkozunk, februar utolsé szombatjan,
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A MAKO-t kovetden rovid vezetdségi
iilést tartunk.
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