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PROGESTAGENŲ TER APIJOS IR ESTROGENŲ- 
PROGESTAGENŲ TER APIJOS TAIKYMO PERI
MENOPAUZĖS L AIKOTARPIU PALYGINIMA S

Autorė. Gabija GNĖDIKAITĖ, IV kursas.

Vadovas. Doc. dr. Mindaugas ŠILKŪNAS, MF KMI Akušerijos ir ginekologijos 
klinika.

Tikslas. Įvertinti perimenopauzinės progestagenų monoterapijos ir kombinuotos 
estrogenų–progestagenų terapijos efektyvumą ir saugumą, analizuojant jų poveikį 
vazomotoriniams simptomams, nuotaikos sutrikimams, miegui, trumpalaikiams ša-
lutiniams poveikiams bei onkologinių ir kardiovaskulinių komplikacijų rizikai.

Metodai. Medžiaga literatūros apžvalgai atrinkta atlikus paiešką „Google Scho-
lar“ paieškos sistemoje pagal raktažodžius „menopause“, „progesterone therapy“, 
„estrogen-progesterone therapy“, „vasomotor symptoms“, „sleep“, „breast cancer“, 
„endometrial cancer“, „cardiovascular risk“, „thrombosis“. Atrinkti ir analizuoti sis-
teminiai tyrimai, metaanalizės, straipsnių santraukos ir klinikiniai tyrimai, atlikti nuo 
2000 m., pirmenybę teikiant naujesniems straipsniams.

Rezultatai. Transderminių progestagenų monoterapijos veiksmingumas ribotas- 
vazomotorinių simptomų palengvėjimas stebėtas tik bent 12 mėn. vartojant 20 mg 
transderminio progesterono. Bent 12 sav. vartojant 20 mg peroralinio medroksipro-
gesterono acetato arba 300 mg peroralinio mikronizuoto progesterono, vazomotoriniai 
simptomai lengvėja, tačiau monoterapija negerina nuotaikos. Kombinuota terapija len-
gvina ir vazomotorinius simptomus, ir nuotaikos sutrikimus, geriausi rezultatai stebėti 
vartojant estradiolį su medroksiprogesteronu. Nepakanka įrodymų, kad progestagenų 
monoterapija teigiamai veikia miegą, o kombinuota hormonų terapija miego kokybę ge-
rina netiesiogiai. Gydymas hormonais retais atvejais gali sukelti pykinimą ar kraujavimą 
iš makšties. Kombinuota terapija krūties vėžio riziką didina minimaliai, mažiausią riziką 
kelia progesteronas, didrogesteronas ir mikronizuotas progesteronas. Endometriumo 
vėžio rizika priklauso nuo vartojamo progestageno ir vartojimo trukmės bei režimo: 
didėja, vartojant mikronizuotą progesteroną, bet nedidėja vartojant didrogesteroną. 
Progestagenų monoterapija nedidina trombozių rizikos. Abu terapijos režimai nedidina 
kardiovaskulinių įvykių rizikos ir gali pasižymėti kardioprotekciniu poveikiu.

Išvados. Kombinuota peroralinio estradiolio ir medroksiprogesterono hormonų 
terapija yra efektyvus menopauzinio sindromo simptomų gydymo būdas. Progestagenų 
monoterapija gali būti gydymo alternatyva moterims, kurioms estrogeno vartojimas 
kontraindikuotinas. Krūties ir endometriumo vėžio rizika didėja minimaliai, priklauso 
nuo vartojamo progestageno tipo, trukmės ir režimo. Kombinuota hormonų terapija 
nedidina kardiovaskulinių įvykių rizikos, o progestagenai- trombozių.

Raktažodžiai. Menopauzinė hormonų terapija; vazomotoriniai simptomai; pro-
gestagenai; krūties vėžys; endometriumo vėžys.
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