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SIEVIETES SIRDS
MENOPAUZE

Menopauze ir dabisks, tacu pietiekami sarezdits
fiziologisks process, kas skar jebkuru sievieti noteikta
biologiska vecuma. Visbiezak pareja no reproduktiva
vecuma uz menopauzi Latvijas sievietém notiek 45 [idz
55 gados. Menopauze ir laiks, kad péc pédéjam mens-
truacijam ir pagajusi ne mazak ka 12 ménesi (12 ménesu
ilga amenoreja) un kliniski ir konstatéjama olnicu hor-
monalas aktivitates izsikSana. Asins analizés tas izpauzas
ar folikulu stimulgjosa hormona (FSH) palielinasanos virs
25 SV/I un estradiola (E2) limena samazinasanos zem
50 pg/ml asins seruma. Menopauzei raksturigs pakape-
nisks olnicu folikulu zudums, olnicas granulozo un teka
SUnu degeneracija. Iznakuma sievietes organisma rodas
sievisko hormonu estrogénu nepietiekamiba.

Agrind perimenopauzé estrogénu [imenis, ko izdala
olnicas, var bt neizmainits, savukart folikulu stimulée-
josd hormona daudzums pakapeniski sak pieaugt,
bet, procesam progreséjot, estrogénu I[imenis sak
strauji mazinaties un folikulu stimuléjosa hormona
Tmenis paaugstinaties. Estrogéni ir steroidi hormo-
ni, kas regulé menstrualo ciklu. Organisma sintezé-
jas vairaki estrogénu veidi: estradiols (E2), estrons
(E1) un estriols (E3). Menopauzé olnicas vairs nesin-
tezé ne estradiolu, ne progesteronu. Cirkuléjoso es-
trogénu Iimeni galvenokart uztur estrons (E1), kas
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rodas no cirkulgjosa androstendiona (A) zemadas tauku
$Unas, lidz ar to sievietém ar paaugstinatu kermena
masu kadu laiku ir mazak izteikti menopauzes simptomi.

Estrogénu deficits, kas rodas menopauzeg, izraisa tipiskus
simptomus, kas gan katrai sievietei var bat dazadi un
dazadas izpausmes pakapés. Menopauzes simptomus
iedala agrinajos, vidéjos un vélinos. Ka agrinos simpto-
mus var novérot neregularas menstruacijas un asinosa-
nu, vegetativos vazomotoros simptomus - karstuma
vilnus, svisanu nakts, tahikardiju jeb paatrinatu sirdsdar-
bibu, sirdsklauves, miega traucé&jumus, depresiju, nespé-
ju koncentréties, art libido triGkumu. Vidgjie simptomi ir
maksts sausums, nieze, dizUrija (biezaka, sapiga urinaci-
ja), urina nesaturésana, adas sausums, matu trauslums,
savukart vélinie simptomi var izpausties ka osteoporoze,
sirds un asinsvadu sistémas patologijas un Alcheimera
slimiba.

Lai palidzétu sievietei pardzivot Sis hormonalas iz-
mainas, mazinatu estrogénu trakuma izraisitos kliniskos
simptomus un uzlabotu dzives kvalitati perimenopauzes
un Mmenopauzes perioda, rekomendé dazadas metodes:
ievérot veseligu dzivesveidu, atteikties no kaitigiem
ieradumiem, izvéléties racionalu uzturu, lietot dazadus
nehormonalus preparatus, pieméram, fitoestrogénus,
augu valsts preparatus, homeopatiskus lidzekl|us, tomér
mMokosu, Vidéji smagu un smagu menopauzes simptomu
novérsanai visefektivak palidz menopauzes hormonu
terapija.

Sirds un asinsvadu slimibas ir loti izplatitas sievieSu vidu
un ir galvenais saslimstibas un mirstibas iemesls sievie-
tém pécmenopauzes perioda. Sirds un asinsvadu slimi-
bas sastdda gandriz pusi no visiem naves gadijumiem
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sievietém. Menopauzé sirds un asinsvadu slimibu risks
ieverojami palielinas, jo samazinas estrogénu [imenis.
Estrogénu pamatfunkcija sievietes organisma ir repro-
dukcija, tacu tie nodrosina art normalu smadzenu Stnu
darbibu - tam piemit gan neiroprotektiva, gan neirotro-
fiska iedarbiba, veicinot asinsvadu paplasinasanos, ka
rezultata uzlabojas smadzenu audu apasino$ana, tas
atbalsta sirds un asinsvadu sistému, jo pozitivi ietek-
meé artériju iekséjo slani, darbojas antiaterosklerotiski,
palidz saglabat asinsvadus elastigus, veicina tadu vielu
izdali, kam piemit asinsvadu paplasinoss un sasaurinoss
efekts, un kaulu vesellbu - aktivizé osteoblastus un
nomac osteoklastus, ka rezultata kauls tiek pasargats no
noardisanas.

Vienlaikus ar menopauzes hormonalajam izmainam ro-
das ari citas izmainas - paaugstinds asinsspiediens, iz-
mainas lipidu profils asinis, hormonalas izmainas veicina
art centrala tipa tauku nogulsnésanos (art tievajam sie-
vietéem), aptaukosanos, ka art insulina rezistenci, lidz ar
to pieaug risks saslimt ar 2. tipa cukura diabétu.

Parasti sievietes ir 10 gadus vecakas, salidzinot ar
virieSiem, kad pirmo reizi tiek atklata aterosklerozes iz-
raisita koronara sirds slimiba. Daudzam sievietém ne-
tiek pienacigi diagnosticéti un risinati sirds un asinsvadu
slimibu riska faktori.

Arteriala hipertensija ir |oti svarigs sirds slimibu riska fak-
tors sievietém, kas biezi vien ir nepietiekamidiagnosticéts
un arstéts. Attistitajas valstis 30% pieauguso sieviesu ir
hipertensija, 81 izplatiba ir vel augstaka valstis ar zemiem
un vidéjiem ienakumiem, sasniedzot pat 53%. Katra
20 mmHg sistoliska un 10 mmHg diastoliska asinsspie-
diena paaugstinasanas divkarso mirstibas raditajus sie-
vietém no 45 lidz 89 gadu vecumam gan no koronaras
sirds slimibas, gan insulta. Tiesi tapéc ir |oti svarigi diag-
nosticét un efektivi arstét paaugstinato asinsspiedienu
sievietém jebkura vecuma. Hipertensijas izplatiba sie-
vietém pécmenopauzes perioda ir divas reizes lielaka
neka sievietém pirms menopauzes. Pat mérena vai "pie-
robezas” hipertensija (140/90 mmHg) sievietém izraisa
endotélija (asinsvadu iekséja slana) disfunkciju un kar-
diovaskularas komplikacijas.
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VESELIBAS ZURNALS

Zema blivuma holesterinam jeb “sliktajam” holesteri-
nam ir tendence paaugstinaties, kamér augsta blivuma
jeb “labais” holesterins samazinas vai paliek nemainigs,
palielinas trigliceridi. Sis visas izmainas palielina risku at-
tistities koronarai sirds slimibai.

Ir pieradijumi, ka jebkura vecuma sievietém ar vazomo-
toriem simptomiem ir sliktaks kardiovaskulara riska pro-
fils (paaugstinats sirds un asinsvadu slimibu vai isémiska
insulta risks) neka sievietém bez vazomotoriem simp-
tomiem, jo vinam ir ievérojami augstaks sistoliskais un
diastoliskais asinsspiediens, augstaks cirkuléjosa kopéja
holesterina limenis un lielaks kermena masas indekss.

Premenopauzé sievietes ir rezistentas pret aktivas
iekaisigas aterosklerozes attistibu, ka arm pret citiem
faktoriem, kas ietekmé aterosklerotiskas plaksnes vei-
dosanos. Menopauzé sievietém novéro izteiktaku un
plasaku iekaisigu aterosklerozi koronarajas artérijas ka
viriesiem, kas palielina akltu koronaru notikumu iespéju,
ta pasliktinot prognozi. Agrini uzsakta menopauzes hor-
monu terapija (agrak neka 6 gadus péc menopauzes)
var paléninat aterosklerozes progresésanu, jo estrogé-
nam ir labvéliga ietekme uz asins plazmas lipidiem un
aizsargajosa ietekme uz asinsvadiem.

Lai palidzétu sievietei pardzivot parejas periodu, mazi-
natu estrogéna trukuma izraisitos kliniskos simptomus
un uzlabotu sievietes dzives kvalitati perimenopauzes
perioda, izmanto dazadas metodes: sievietém jaat-
ceras, ka ir loti svarigi rGpéties par savu sirds veselibu.
Ja esat ieverojusi veseligu dzivesveidu, turpiniet to darit
art menopauzes laika. Regulara fiziska aktivitate 150
minUtes nedéla regulé holesterina limeni un palidz kon-
trolét asinsspiedienu, savukart tas var palidzét novérst
sirds slimibu. Svarigi atceréties ari par uzturu. Lai iegttu
nepiecieSamas baribas vielas, Amerikas Sirds asociaci-
ja iesaka lietot vairak auglu, darzenu, pilngraudus, piena
produktus, majputnu galu, zivis, riekstus, ierobezojot sali,
dzivnieku taukus, saldos édienus un dzérienus, kofeina
un alkohola lietosanu. Pirms menopauzes simptomu
arstéSanas uzsaksSanas ar hormonaliem medikamen-
tiem ir |oti svarigi veikt vispusigu pacientes izmeklésanu:
ginekologisko apskati, krats dziedzeru palpaciju, asins-
spiediena kontroli, laboratoriskos izmeklgjumus, mam-
mografiju (lietojot menopauzes hormonalo terapiju, So
izmekléjumu nepieciesams veikt reizi gada), ultraso-
nografiju maza iegurna organiem, papildu izmeklgjumus
péc indikacijam.

Menopauzes hormonu terapiju péc vispusigas pacientes
izmekléSanas var ordinét ginekologs vai gimenes arsts,
tacCu, izrakstot sos medikamentus, ir stingri janoverté
gan indikacijas, gan art kontrindikacijas (estrogénatkari-

gi laundabigi audzéji, to risks, aknu slimibas, gratnieci-
ba). Menopauzes hormonu terapija izmanto divu grupu
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hormonus - tikai estrogénu vai estrogénu un progestinu
kombinéto terapiju. Estrogénus var lietot gan perorali,
gan transdermali (mazaks risks venozam trombem-
bolijam un isémiskam insultam), gan arT vaginali. Sie-
vietéem, kuram ir dzemde, progesterona terapija kopa
ar estrogénu pasarga dzemdes glotadu no estrogénu
parmeérigas stimulacijas, savukart sievietém, kuram
jebkadu iemeslu dé| ir izoperéta dzemde, var lietot ti-
kai estrogénu saturosu terapiju. Menopauzes hormonu
terapijas lietoSana ir visefektivaka vazomotoro simp-
tomu arstésanas metode, ta mazina simptomus, proti,
karstuma vilnus, svisanu naktl, miega traucéjumus un
maksts sausumu, tadéjadi uzlabojot dzives kvalitati tam
sievietém, kuram Sie simptomi bez terapijas ir nepanesa-
mi. Augu preparatu lietosanas efektivitate So simptomu
mazinasanai nav statistiski ticama. Menopauzes hor-
monu terapija ir efektiva terapija klimaktériskiem simpto-
miem jebkura vecuma, bet 1pasi ldz 60 gadu vecumam
vai pirmos 10 gadus péc menopauzes iestasanas, jo
ieguvumi batiski parspéj riskus. NICE (National Institute
for Health and Care Excellence) uzstaj, ka, uzsakot lietot
menopauzes hormonu terapiju, sievietes ir jainformé, ka
1 terapija nepaaugstina sirds un asinsvadu slimibu risku,
ja tiek uzsakta pirms 60 gadu vecuma. Koronaro sirds
slimibu un insulta risks sievietei menopauzes vecuma
ir absoldti atkarigs no sirds un asinsvadu slimibu riska
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faktoriem, menopauzes hormonu terapija neietekmé
mirstibu no sirds un asinsvadu slimibam. Sirds un asinsva-
du slimibu riska faktoru klatbdtne (pieméram, hiperten-
sija, augsts holesterina [imenis) nav kontrindikacija meno-
pauzes hormonu terapijas uzsaksanai, ja tie tiek kontroléti.
Paaugstinats asinsspiediens nav iemesls menopauzes
hormonu terapijas partrauksanai, un tas nekavéjoties
ir jaarsté un jakontrolé art sievietém, kuras nelieto hor-
monterapiju. Menopauzes hormonu terapija ar estrogénu
nepaaugsting, bet, iespéjams, pazemina koronaro sirds
slimibu risku, savukart menopauzes hormonu terapi-
ja ar estrogénu un progesteronu, iespéjams, nedaudz
paaugstina koronaro sirds slimibu risku. Progestiniem ir
atskiriga ietekme uz sirds un asinsvadu risku. Mikronizéeti-
em progestiniem un pregnana atvasinajumiem (didro-
gesteronam, drospirenonam) piemit antihipertensivs
efekts un zems trombotisks risks, tapéc sievietém, kam
ir paaugstinats asinsspiediens, labak izvéléties meno-
pauzes hormonu terapiju, kas satur Sos progestinus.

Sirds un asinsvadu slimibu profilakse sievietém, tapat ka
virieSiem, jauzsak agrini. Konsultacijas sievietém perime-
nopauzes un menopauzes perioda ir lieliska iespéja
novértét kardiovaskularo risku. Menopauzes simptomu
adekvata arstésana ir batiski svariga, bet menopauze nav
slimiba. Ta ir dabiska sievietes dzives cikla faze.

Stiprina sirds muskula funkciju
un veicina kardiovaskularas
sistémas veseligu darbibu

Terapeitiskas indikacijas

Mg un K deficita profilaksei nepietiekamas jonu
uznemsanas vai ieverojama elektrolitu zuduma
(hroniska diurétisku vai caurejas lidzek|u
lietosana, caureja vai citi iemesli) gadijuma
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