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Statistické odhady Svétové zdravotnické organizace ukazuiji, ze v roce 2030 doséhne vékové hranice padesati let 1,2 miliardy
Zzen. Ty stravi nejen nékolik nasleduijicich dekad svého Zivota v menopauze, ale také priblizné 4-8 let v pfechazejicim obdobi
— v perimenopauze. S tim souvisi pozadavek minimalizace vyskytu nemoci a dalSich zdravotnich komplikaci, které pfimo nebo
zprostredkované souvisi s vékem perimenopauzy a nasledné menopauzy. Reeni otazky komfortu a zdravi zeny v tomto ob-
dobi by proto mélo byt komplexnim Ukolem pro SirSi Iékarskou vefejnost, nejen pro gynekology, ale i pro psychiatry a praktické
|ékare.

RIZIKOVE FAKTORY PRO ROZVOJ DEPRESIVNi PORUCHY

pohlavi 2x CastéjSi u zen

vek maximum mezi 20 a 40 lety

rodinng anamnéza 1,5 az 3x vySSi pfi pozitivni rodinné anamnéze
rodinny stav Zenati muzi nizsi vyskyt nez svobodni

vdané zeny vysSi vyskyt nez svobodné
obdobi poporodni zvySené riziko do 6 mésict po porodu
perimenopauza zvySené riziko recidivy i prvnich fazi
RIZIKOVE FAKTORY PRO ROZVOJ PORUCH NALADY V OBDOBI PERIMENOPAUZY
pozitivni osobni psychiatricka anamnéza (deprese, obtize v poporodnim obdobi, premenstruaini dysforicka porucha — PMDD)
rodinng anamnéza afektivnich poruch (zvIasté v zenske linii)
Spatny télesny stav
stres socialni, pracovni, rodinny
PSYCHICKE ZMENY V PERIMENOPAUZE
prozitek novych vegetativnich pfiznaku
registrace zmén télesnych / mozné ztraty atraktivity
definitivni zména v reprodukénich schopnostech
zmény v sexualni apetenci i funkcich
BIOLOGICKE ZMENY V PERIMENOPAUZE
snizeni hladin pohlavnich hormont a jejich dysbalance
zmény v reaktivité medidtorovych systémdi centralni nervové soustavy (CNS)
zmény v cyklickém pribéhu vyluCovani pohlavnich hormond

zmény v sexualnich funkcich
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DIAGNOSTIKA PERIMENOPAUZALNi DEPRESE

depresivni pfiznaky

vek

charakteristika / pribéh cykll

pfitomnost vegetativnich / vaskularnich zmén

zmény spanku i v kontextu vegetativnich prozitk(

psychiatrickd anamnéza

gynekologicka anamnéza / kontracepce

prubéh perimenopauzy u matky

zézemi zeny — pracovni, socidlni, rodinné

pfipadné stanoveni hormonalnich hladin (FSH, LH)

SUBSTITUCE ESTROGENU (HRT) - PROKAZANY PRINOS

redukuje vyskyt navall, redukuje poceni véetné nocniho, redukuije ostatni fyzické symptomy spojené s perimenopauzou
snizuje riziko rozvoje osteopordzy

zmirfuje ostatni pfiznaky télesné atrofie véetné urogenitalni

SUBSTITUCE ESTROGENU (HRT) - PRAVDEPODOBNY PRINOS

snizuje riziko rozvoje kardiovaskularnich onemocnéni (cestou ovlivnéni hladin cholesterolu a udrzeni trofiky cév)
snizuje riziko rozvoje malignit tlustého stfeva

pomaha redukovat vyskyt nékterych psychickych poruch (poruchy nalad, poruchy paméti)
SUBSTITUCE ESTROGENU (HRT) - RIZIKA

pii poddvani samotnych estrogenl se zvySuie riziko rozvoje malignit endometria

navrat menstruacniho krvaceni (pfi kombinaci s progesteronem)

rozvoj premestrualnich poruch (premenstrudlni dysforické porucha, premenstrudini syndrom)
hyperplazie uteru

SUBSTITUCE ESTROGENU (HRT) - RIZIKA PRAVDEPODOBNA

mirné zvySuje vyskyt malignit prsu (po vice nez desetiletém souvislém uzivani HRT)
zmeény krevniho obrazu (krvacivost, tromboflebitis)
pirlstek na vaze

navozeni / zvySeni intenzity bolesti hlavy
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ALGORITMUS LECBY DEPRESE V PERIMENOPAUZE - LEHKE FORMY DEPRESE

LEHKE FORMY DEPRESE

SOMATICKE / VEGETATIVNI PRIZNAKY
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ALGORITMUS LECBY DEPRESE V PERIMENOPAUZE - STREDNI A TEZKE FORMY DEPRESE
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