UNIVERZITA PALACKEHO V OLOMOUCI
FAKULTA ZDRAVOTNICKYCH VED

Ustav porodni asistence

Markéta Hrudnikova

Komplementarni metody lé€by symptomi menopauzy

Bakalarska prace

Vedouci prace: Mgr. Radmila Dorazilova

Olomouc 2020



Prohlasuji, Zze jsem bakalarskou praci vypracovala samostatné a pouzila jen

uvedené bibliografické a elektronické zdroje.

Olomouc 30. dubna 2020



Dékuji vedouci mé bakalarské prace, Mgr. Radmile Dorazilové, za odborné vedeni
a za cenné rady, podnéty a pfipominky. Dékuji také vSem ostatnim za pomoc, kterou
mi poskytli pfi tvorbé této prace, a celé své rodiné za podporu béhem studia.



ANOTACE

Typ zavérecné prace: Bakalarska
Téma prace: Komplementarni lé€ba symptom menopauzy
Nazev prace: Komplementarni metody Ié€by symptomd menopauzy
Nazev prace v AJ: Complementary methods of treatment of menopause symptoms
Datum zadani: 2019-12-01
Datum odevzdani: 2020-04-30
Vysoka skola, fakulta, ustav: Univerzita Palackého v Olomouci
Fakulta zdravotnickych véd
Ustav porodni asistence
Autor prace: Hrudnikova, Markéta
Vedouci prace: Mgr. Radmila Dorazilova

Oponent prace:

Abstrakt v CJ: Menopauza je trvalé zastaveni menstruace u Zen a vyznaduje se
znaCnymi hormonalnimi zménami. Pfehledova bakalafska prace se zabyva
komplementarnimi metodami lé€by symptomd menopauzy. Tato prace predklada
publikované poznatky o uc€incich fytohormond na symptomy menopauzy. Dale shrnuje
informace o ucincich nehormonalnich metod, jako je akupunktura, jéga a
aromaterapie. Poznatky jsou dohledany v databazich PubMEd, EBSCO, Ovid.

Abstrakt v AJ: Menopause is a permanent cessation of menstruation in women and
is characterized by significant hormonal changes. This bachelor thesis deals with
complementary methods of treatment of menopause symptoms. This paper presents
published findings on the effects of phytohormones on menopause symptoms. It also
summarizes information on the effects of non-hormonal methods such as acupuncture,
yoga and aromatherapy. The findings are found in the databases PubMEd, EBSCO,
Ovid.



Klicova slova v CJ: menopauza, perimenopauza, postmenopauza, symptomy
menopauzy, |écba, alternativni |éCba, fytohormony, pfirodni hormony, navaly

horka, osteoporéza, byliny, aromaterapie, akupunktura, joga
Klicova slova v AJ: menopause, perimenopause, postmenopause, menopause

symptoms, treatment, alternative methods, phytohormones, natural hormones, hot

flashes, osteoporosis, herbs, aromatherapy, acupuncture, yoga

Rozsah: 39 stran



OBSAH

Y 5 7
1 POPIS RESERSNI STRATEGIE........ccoiiiteceeeee ettt 9
P2 o 4 @ ] [ 1/ @ ]\ 11
2.1 Isoflavony, iSOflAVONOIAY ..............ccouuuuueeeeeeeeeeeeeee ettt 11
3 PREHLED UCINKU BYLIN ...ttt 15
3.1 Foeniculum vulgare, FeEnykl ObECNY ..........ccccveeveeeieeiieeeeeieieeeeeiee e 15
3.2  Cimicifuga racemosa, Black cohosh, Plosticnik hroznaty .......................... 17
3.3 Trifolium pratense, Red clover, Jetel IUCNI .................ueeeeeeeeiiieeiiiiiaeee, 20
4  NEHORMONALNi METODY LECBY SYMPTOMU MENOPAUZY .................... 23
4.1 AKUPUNKEUIA . ......coveeeeeeeee ettt ettt ettt e ettt e e e ae e e e et e 23
4.2 JOQQ@ ..o 25
4.3 AFOMALEIAPIE ...t 27
4.4  Shrnuti teoretickych vychodisek, jejich vyznam a limitace dohledanych
POZNALKU ...ttt ettt e e e e ettt e e e e e e et a e e e e e e aaanaaan 29
ZAVER ..o 30
REFERENCNI SEZNAM ...ttt oottt nnns 31
SEZNAM ZKRATEK ... . 39



UvoD

Menopauza oznacCuje trvalé zastaveni menstruace, biologické mechanismy
spojené s menopauzou pochazeji ze zmén, ke kterym dochazi ve strukture a funkci
vajecniku. Pocet folikuld u Zen pfed menopauzou je desetkrat vy$Si nez u Zen po
menopauze. Ve vajeCnicich postmenopauzalnich Zzen nejsou téméf zadné folikuly. To
ukazuje, ze pocet uloZzenych folikuld je urujicim faktorem v pfechodném obdobi
menopauzy. PocCatek menopauzy je spojen s dramatickou zménou hormonalni
rovnovahy, snizenim estrogenll a zvySenim hormont FSH a LH, coz v kone¢ném
disledku snizuje hladinu progesteronu a zplsobuje trvalou amenoreu, a tim ukongi
reprodukcni zivot Zeny.

Priamérny vék menopauzy je 51 let, ale u lidi afrického puvodu nastava dfive.
Vzhledem k prodlouzené délce Zivota Zen, travi Casto az tfetinu svého Zivota
v postmenopauze. V iranu se odhaduje, Ze po&et postmenopauzalnich zen dosahne v
roce 2021 5 miliéna.

Ackoli je menopauza pfirozenou soucasti pohlavniho cyklu zen, je Casto spojovana
s obtézujicimi vasomotorickymi symptomy (VMS), které muzou trvat déle nez 7 let,
snizenou kvalitou zZivota zZen (HRQOL) a také psychologickymi problémy.
Vasomotorické pfiznaky zacCinaji asi dva roky pfed menopauzou. Nej¢astéjSimi
pFiznaky jsou navaly horka (HF) a no€ni poceni (NS), které se vyskytuji az u 80 % Zen.
Dale zahrnuji poruchy spanku, emoc&ni poruchy, uzkost, fyzické zmény (napf. vaginalni
suchost), moc€ovou inkontinenci a vrasky na kazi. BEéhem tohoto obdobi se mohou
vyskytnout i dalSi komplikace, jako je osteoporéza, kardiovaskularni onemocnéni a
psychickeé obtize.

Hormonalni terapie (HRT) je ucinna IéCba pro snizeni VMS, ale pouziti tohoto
terapeutického pfistupu musi byt individualizovano, je tfeba zvazit pfinos této IéCby
proti znamym rizikim, jako jsou kardiovaskularni pfihody, onemocnéni jater,
tromboembolismus nebo rakovina délohy a prsu.

Kvali zminénym rizikiim hormonalni |é€by se v posledni dob& mnoho Zen pfiklani
k nefarmakologickym terapiim, vcéetné bylinnych a nehormonalnich léku
(fytoestrogeny).

Isoflavony jsou hlavnimi a&innymi latkami ve fytoestrogenech. Ve srovnani
s estrogeny jsou isoflavony méné ucinné pfi zmirfiovani menopauzalnich symptomu;

jejich selektivni vazba na receptory B v prsu a endometriu je v8ak vyhodna. Proto



isoflavony mohou mit pozitivni uc€inky na rlizné organy a ¢asti téla (na kosti, vaginu,
mozek a kardiovaskularni systém) a tak sniZuji zavaznost menopauzalnich pfFiznaku
bez jakychkoli u€inkli na délohu a prsa. Ve skuteCnosti se oCekava, Ze suplementace
fytoestrogeny po dobu 1-2 let zabrani snizeni BMD, udrzuje kostni zatizeni, chrani
kostni strukturu a zabrafiuje zlomeninam kosti u zen po menopauze. Tyto ucCinky
minimalizuji postiZzeni zpusobené zlomeninami kosti a zajistuji zdravé starnuti Zen.
Touto vlastnosti se isoflavony odliSuji od ostatnich bylinnych pfipravkd a €ini z nich
vynikajici volbu pro alternativni terapii menopauzalnich symptomu. (Shakeri et al.,
2015, s. 569-572) (Fattah, 2017, s. 160-165) (Lambert et al., 2017, s. 1-16) (Befus et.
all., 2018, s. 314-323) (Salehian, Dehchesmeh, 2015, s. 133-134) (Goldstein et. all.,
2016, s. 3-8)

CiL 1: Predlozit aktualni dohledané poznatky o ugincich fytohormonti na symptomy

menopauzy.

CiL 2: Predlozit aktualni dohledané poznatky o nehormonalnich metodach, které

maji ucinky na symptomy menopauzy.
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1 POPIS RESERSNi STRATEGIE

Vyhledavaci kritéria:
kli¢ova slova v CJ: menopauza, perimenopauza, postmenopauza, symptomy
menopauzy, |é¢ba, alternativni Ié€ba, fytohormony, pfirodni hormony, navaly horka,

osteoporéza, byliny, aromaterapie, akupunktura, joga

kliCova slova v AJ: menopause, perimenopause, postmenopause,
menopause symptoms, treatment, alternative methods, phytohormones, natural
hormones, hot flashes, osteoporosis, herbs, aromatherapy, acupuncture, yoga

jazyk: Cestina, anglictina, slovenstina

obdobi: 2014-2020

Databaze: PubMed, EBSCO, Medvik, Google Scholar.

Celkem nalezeno 86 dokumentu.

Vyrazujici kritéria:
duplicitni dokumenty
dokumenty, které se netykaiji cilt
dokumenty nesplnujici kritéria

kvalifikaCni prace

Sumarizace vyuzitych databazi a dohledanych dokumentu:
PubMed — 22
Google Scholar — 11
Medvik — 8
EBSCO -4

Sumarizace dohledanych periodik a dokumentu:
Annual Review of Medicine — 1 dokument
Avicenna Journal of Phytomedicine — 2 dokumenty
BMC Endocrine Disorders — 1 dokument

Climacteric — 6 dokumentU



Clinical Nutrition Research — 3 dokumenty

Complementary Therapies in Clinical Practise — 1 dokument
Complementary Therapies in Medicine — 1 dokument

Evidence-Based Complementary and Alternative Medicine — 1 dokument
Hu li za zhi The Journal of nursing — 1 dokument

International Journal of Yoga Therapy — 1 dokument

Journal of Clinical and Diagnostic Research — 1 dokument

Journal of Medicinal Food — 1 dokument

Journal of Menopausal Medicine — 4 dokumenty

Journal of musculoskeletal and neuronal interactions — 1 dokument
Journal of the Chinese Medical Association — 1 dokument

Journal of the National Medical Association — 1 dokument

Journal of the Turkish-German Gynecological Association — 1 dokument
The Journal of Alternative and Complementary Medicine — 1 dokument
Maturitas — 2 dokumenty

Medicine — 1 dokument

Menopause — 6 dokumentu

Nutrients — 1 dokument

Phytotherapy Research — 1 dokument

PLOS ONE - 1 dokument

Systematic Reviews — 1 dokument

Targets and Therapy — 1 dokument

Tehran University Medical Journal — 1 dokument

Trials — 1 dokument

Pro tvorbu teoretickych vychodisek bylo pouzito 45 dohledanych dokumentu.
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2 FYTOHORMONY

Pfechod menopauzy je spojen s vyraznou hormonalni nestabilitou, ktera je
zplsobena nerovnovahou v ose hypotalamus-hypofyza-ovaria. Studie kliniky
Melbourne Women Midlife Health zjistila vyznamné poznatky spojené s endokrinologii
menopauzy, ktera je primarné charakterizovana soubéznym snizenim hladin Anti-
Mullerianskych hormonl (atypicky hormon, produkovan burikami vajecnikud, Fidi
proces dozravani vajiCek, jeho hladina pfimo souvisi s po€tem vajiCek u Zen, podle
jeho mnozstvi v krvi se da pomérné presné urcit, kolik vajiCek zené jesté zbyva) (S.
Shamshad Begum et al., 2016, s. 1775)

2.1 Isoflavony, isoflavonoidy

Pfes rozsSifené pouzivani HRT vyvolaly rizné zpravy o jejich vedlejSich ucincich
rostouci zajem o vyvoj bezpeCnych pfirodnich prostiedkd pro zvladani
postmenopauzalniho nepohodli. (S. Shamshad Begum et al., 2016, s. 1775)

Pouzivani nefarmakologickych terapii v obecné populaci roste. Komplementarni
medicina se pouziva spole¢né s konvencni medicinou, zatimco alternativni medicina
se pouziva misto konvencni mediciny. V posledni dobé&, kontrolované a
randomizované studie zjistily, Zze pfiznaky navall horka se béhem menopauzy snizily
pouzitim isoflavonul. Pfestoze se léCba isoflavony stala akceptovanou alternativou pro
|éCbu nékterych pfiznaklt menopauzy, ucinky isoflavonl na spanek v postmenopauze
byly zfidka studovany. Jsou vyZadovany dalSi studie, aby se prozkoumala ucinnost
této léCby Zen. (Hachul et al., 2014, s. 645-653)

Tato randomizovana, dvojité zaslepena, placebem kontrolovana studie byla
provedena na Ustavu kardiovaskularnich v&d a vyzkumu M/S Sri Jayadeva,
Bangalore, Indie, pod dohledem kvalifikovaného gynekologa a vyzivového poradce.
Tato indicka studie zkoumala bezpecnost a uc€innost 90denni suplementace
patentovaného extraktu piskavice (Trigonella foenum-graecum) bohaté na
fytoestrogenni slou¢eniny, (FenuSMART ™dale jen ,FHE®)), v davce 1000 mg / den,
jako pfirozenou alternativu pro zvladani postmenopauzalnich symptomu. (S. Nathiya,
M. Durga, T. Devasena, 2014, s.75)

Studie Shamshada a ostatnich kolegu zjistily, Ze suplementace nabizi hormonalni

rovnovahu tim, ze vyznamné zvySuje hladiny estradiolu i estrogenu, o kterém se
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ukazalo, ze hraje kliCovou roli u symptomu menopauzy. Ve srovnani s vychozim
stavem, doS$lo k vyznamnému zvySeni plasmatického estradiolu a ke zlepSeni riznych
postmenopauzalnich symptomu. Celkoveé se zlepsSila kvalita Zivota u u€astnik skupiny
léCenych extraktem piskavice. NejvétSi pokrok byl pozorovan u symptomud navall
horka. Po vychozi fazi, kdy se navaly horka projevovaly tfikrat az pétkrat denné, po
skon&eni studie 32 % subjektd ve skupiné léCenych extraktem piskavice neuvadi
Zzadné navaly horka. (S. Shamshad Begum et al., 2016, s. 1782)

Nasledné bylo zjisténo, ze uzivani FHE ma pfiznivy ucinek pfi fizeni zdravych
hladin vapniku v séru. Zatimco u ucastniku skupiny FHE bylo pozorovano primérné
zvySeni hladin vapniku v séru, placebo skupina vykazovala sniZeni hladiny vapniku v
séru. Obecné snizeni hladiny vapniku v séru a v kostech u Zen po menopauze, vede
k osteopordze, coz je vazny problém. V USA postihuje osteoporéza az 54 % Zen po
menopauze. (P. Andreopoulou, RS. Bockman, 2015, s. 329-342).

SniZzené hladiny 17 3-estradiolu a zvySena resorpce kosti béhem menopauzy jsou
spojeny se shizenou hustotou minerald v kostech (BMD) a naru$enou
mikroarchitekturou kosti. (MC. Kruger, FM. Wolber, 2016, s. 6)

Protoze BMD je povazovana za hlavni prediktor osteoporotickych zlomenin, mohou
zmény v menopauze zvysit riziko vzniku osteopordzy a jejich naslednych zlomenin.
(TR. Silva et al. 2015, s. 15)

Menopauza je hlavni pfi€inou ubytku kostni hmoty u Zen. Stale v8ak neni jasné,
zda trend snizovani kostni hmoty zacina pfed touto dobou. (KD. Stathopoulos et al.,
2016, s. 543)

Vzhledem Kk jejich pfiznivym u&inkim na proliferaci, diferenciaci a mineralizaci
bunécéné linie osteoblastl a jejich schopnost inhibovat tvorbu osteoklastl a adipocytl
se predpoklada, ze isoflavony zlepSuji kostni hmotu a jeji hustotu. (GA. Greendale et
al., 2015, s. 88)

Ukazalo se, Ze dopliiky sojovych bilkovin s vysokym obsahem isoflavonu snizuji
ubytek kostni tkané u perimenopauzalnich a postmenopauzalnich Zen. Soéjové
isoflavony zabrarfuji Ubytku kostni hmoty u postmenopauzalnich Zen snizenim
resorpce kosti, podporovanim tvorby kosti. (X. Zheng, SK. Lee, OK. Chun, 2016, s.1-
14)

Nékteré isoflavony jsou navic silnymi antioxidanty, a proto mohou byt u¢inné pfi
udrzovani rovnovahy kosti. (F. Abdi et al., 2016, s. 535-545)
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Studie RM. Michelin a ostatnich védcul zdUrazniuje ucinnost genisteinu, samotného
nebo v kombinaci s daidzeinem, pfi zvySovani BMD a kostni pfemény u zen po
menopauze. Vzhledem ke své struktufe podobné estrogenu se genistein muze vazat
na estrogenové receptory s nizSi afinitou ve srovnani s estradiolem. Presny
mechanismus, kterym genistein ovliviuje hustotu kosti, nebyl objasnén. Néktefi vSak
tvrdi, Zze jeho silnéjSi vazba na estrogenovy receptor, ktery vede k fazi mineralizace
tvorby kosti, je odpovédny za pozitivni u€inky genisteinu na hustotu a pfeménu kosti.
(Plochocki et al., 2016, s 63-70)

Genistein také pusobi anabolicky na kosti tim, Ze pUsobi pfimo na osteoblasty.
Nékteré takové ucinky nemusi byt zplsobeny estrogenovymi receptory. Genistein
muze také regulovat produkci oxidu dusnatého v kostech a snizovat ubytek kosti
mechanismem zprostfedkovanym oxidem dusnatym. (F. Abdi et al., 2016, s. 535-545)

Isoflavonoidy a jejich derivaty jsou Casto pojmenovavany jako fytoestrogeny.
Fytoestrogeny jsou sekundarni metabolity v rostlinach a vyznacuiji se polyfenolickymi
strukturami s fenolovymi kruhy, dale maji podobné struktury jako 17 R-estradiol, ktery
je produkovan vajeCniky a vaze se na estrogenove receptory. (Salehian, Dehchesmeh,
2015, s. 133-134)

Isoflavony, lignany (soucast rostlinnych bunéénych stén) a coumestany jsou 3
hlavni slozky tfidy fytoestrogen(. Isoflavony jsou ve skutecnosti rostlinné slouceniny
se strukturou a funkcemi podobnymi estrogenim, tj. vazou se na estrogenové
receptory. (F. Abdi et al., 2016, s.734)

| kdyz s menSi afinitou nez samotny estrogen. Isoflavony jsou pouzivany ke
zmirnéni klimakterickych symptoma. (Hachul et al., 2014, s. 645-653)

Hlavnimi zdroji pro isoflavony jsou sdja a jetel lu€ni. Vysledky studii o pfinosech
fytoestrogenu Ize pfiCist riznym mnozstvim isoflavonl v sdji v zavislosti na riznych
regionech a roCnich obdobich. Podstatné jsou i stfevni bakterie zapojené do pfemény
daidzeinu na ekvol, které je proménlivé v zavislosti na rase. OCekava se, ze Asiaté
budou mit relativné nizké riziko vzniku kardiovaskularnich chorob, menopauzalnich
pfiznakl, rakoviny prsu, cukrovky a obezity v disledku znacné spotieby soji ve
srovnani se zapadnimi populacemi. (Salehian, Dehchesmeh, 2015, s. 133-134)

Pfi pfezkoumani 15 klinickych studii hodnoticich ucinky isoflavonu, bylo
zhodnoceno jejich kladné plsobeni. Isoflavony nejen Ze snizuji Ubytek kostni hmoty,
ale zaroven maji i vyznamné pusobeni na navaly horka u Zen béhem c¢asné

menopauzy. Pfeména daidzeinu na ekvol je kritickym faktorem, ktery ma pfiznivé
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u€inky na navaly horka. Asi 30-50 % zapadnich Zen ma schopnost pfevést daidzein
na ekvol. Co se tyCe kardiovaskularniho onemocnéni, roste zde zajem o vyhody
s6joveho proteinu. Byla provedena meta-analyza 74 nahodnych srovnavacich studii
kde bylo zjiSténo, ze sdjovy protein je ucinny pfi snizovani cholesterolu s nizkou
hustotou lipoproteinu v séru (LDL). Zadné zmény nebyly pozorovany na hladiné
cholesterolu s vysokou hustotou lipoproteint (HDL). (Salehian, Dehchesmeh, 2015, s.
133-134)

Kritz-Silverstein a jeho kolegové zjistili, ze doplInéni isoflavonu ma pfiznivy vliv na
kognitivni funkce, zejména na verbalni pamét u Zen v postmenopauze. Kromé toho
doslo k vyraznému kognitivnimu zlepSeni u postmenopauzalnich zen po 12 tydnech
konzumace sojovych isoflavonl, nezavisle na zménach jinych menopauzalnich
symptomu, nalady nebo ospalosti. (Hachul et al., 2014, s. 645-653).

Navaly horka, noCni poceni, palpitace, nespavost, astenie, uzkost, deprese,
podrazdénost, vaginalni suchost, dyspareunie a ztrata libida vyznamné poklesly
v zavaznosti a frekvenci béhem Ié¢by estromineral serene (experimentalni skupina)
versus lécba vapenatym vitaminem D (kontrolni skupina). V této kontrolované klinické
studii je isoflavon jednou ze sloZek estromineral serenu, Cimz podporuje jeji
terapeutickou uzite€nost a bezpecnost. Nase studie prokazaly, Ze isoflavony mohou u
Zzen po menopauze snizit nespavost. Doplikové a alternativni terapie k 1é¢bé
nespavosti u klimakterického syndromu zahrnuji isoflavonoidy a terapie mysli a téla
jako kointervence. Spole¢né mohou byt tyto 1éEby pouzity jako alternativy k hormonalni
terapii. Vzhledem k vyskytu nespavosti v klimakteriu a slozitosti obou problémd
(nespavosti a klimakteria) navrhujeme vyvoj klinik, které by tyto symptomy specificky
léCily a aby zde byli sdruzeni odbornici, ktefi budou schopni aplikovat doplfikové a
alternativni terapie. Nade zkuSenosti v fadé studii na UNIFESP ukazaly, Ze tento typ
kliniky I1ze uspé&3né implementovat a slouzi milionim Zen v pfechodu po menopauze
trpicich nespavosti, které nemohou nebo nechtéji pouzivat hormonalni substitucni
terapii. (Hachul et. all., 2014, s. 645-653)
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3 PREHLED UCINKU BYLIN

3.1 Foeniculum vulgare, Fenykl obecny

VSechny Zeny zazivaji menopauzu jako normalni jev. VétSina menopauzalnich zZen
(ttmérf 80 %) zaziva béhem postmenopauzalniho obdobi vazomotorické a vaginalni
pfiznaky, mocovou inkontinenci, bolest kloubl, bolesti hlavy, tachykardii, depresi,
zavraté, nepravidelny srdeCni rytmus, mentalni poruchy, sexualni dysfunkci a
nespavost. Nékteré tyto pfiznaky, mizou trvat i nékolik let. Na zakladé vyzkumu
provadéného Ghazanfarpourem a ostatnimi, in vivo a in vitro, mize fenykl jako
fytoestrogen |éCit nékolik poruch v€etné uzkosti, deprese, stresu, poruch spanku,
vaginalni atrofie a rlzné kognitivni poruchy, jako je Alzheimerova choroba a demence.
(Shirazi et al., 2016, s.122), (Ghazanfarpour et al., 2018, s. 122-127), (Yaralizadeh et
al., 2016, s. 75-80)

Né&které menopauzalni pfiznaky u postmenopauzalnich Zen v iranu byly studovany
po peroralni konzumaci fenyklu v ramci sou€asné randomizované, dvojité zaslepené,
placebem kontrolované klinické studie. Eticka komise Lékarské univerzity v Marshadu
schvalila protokol studie vzhledem k principu Helsinské deklarace. Kritéria pro
zarazeni byly zdravé Zeny po menopauze ve vékovém rozmezi 45 az 65 let, které v
predchozim roce nemély vaginalni krvaceni, mély fyziologicky vysledek mamografu v
poslednim roce a v poslednich Sesti mésicich Zadna anamnéza uzivani systémového
estrogenu. Cilem této studie bylo zjistit vliv fenyklu na kvalitu Zivota iranskych
postmenopauzalnich zen. Fenykl i Glycyrrhiza glabra (Lékofice lysa) jsou povazovany
za fytoestrogeny a obsahuji flavonoidy. U&astnici dostali pokyn ke konzumaci tobolek
tfikrat denné (rano, poledne a vecer) po dobu 3 mésicu. Mékké 100mg tobolky
obsahovaly 30 % fenyklu (standardizovany na 21-27 mg anetholu) doplnény
slune€nicovym olejem. Skupina uzivajici fenykl odhalila 43% snizeni (zlep3eni)
zavaznosti skore ztraty paméti, zatimco toto skére se mirné zvysilo (zhorsilo) 0 17 %
ve skupiné s placebem. V této studii skupiny fenyklu i placeba odhalily vyznamné
ZlepsSeni skore navall horka, poceni, Uzkosti, deprese a netrpélivosti vaci jinym lidem;
fenyklova skupina se vSak neliSila od placebovych skupin, pokud jde o symptomy
menopauzy. (Ghazanfarpour et al., 2018, s. 122-127)

Afiat Maliheh a kolektiv prokazali dopad fenyklu kombinovaného s Melissa

officinalis (Medunika lékafska) na zlepSeni spanku podle Pittsburgh Sleep Quality
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Index (PSQI) u menopauzalnich Zen s poruchami spanku. Vysledkem této studie je
zmirnéni poruchu spanku o 57 %. Toto zlepSeni poruchy spanku muize souviset se
sedativnim ucinkem fenyklu. (Afiat et al., 2018, s. 204)

Ve studii Yaralizadeh a kolektiv, bylo 60 Zen po menopauze nahodné pfidéleno na
fenyklovy 5% vaginalni krém (5 g / den) a placebo vaginalni krém na dobu 8 tydnu.
VSechny pfiznaky, jako je svédéni, suchost, s vyjimkou paleni, se ve srovnani s
placebem vyznamné zlepSily. Vysledky studie naznacuji 50 % pokles vaginalni
suchosti. (Yaralizadeh et al., 2016, s. 75-80)

Fenykl, jak €aj, tak aromaterapie, mizZe u menopauzalnich Zen s nadvahou potlacit
chut k jidlu. (Bae et al., 2015, s. 126)

Ve studii, provadéné na Mashhad University of Medical Sciences v iranu, byly
systematicky a kriticky zkoumany ucinnosti fenyklu na klimakterické pfiznaky u
menopauzalnich zen. Podle zplsobl podani (peroralni a lokalni), mély obé metody
pozitivni efekt na vaginalni epitel. Nicméné, kdyz se fenykl aplikoval lokalné, mél vice
uCinkd. Na zakladé téchto studii podavani, mél fenykl pfiznivé ucinky na nékteré
psychologické poruchy, jako je Uzkost a deprese. Zda se, Ze fenykl ma vétsi ucinek u
pacientl s depresi nebo Uuzkostnymi poruchami. Dal§im vysledkem studie je, Ze Zeny
|éCené fenyklem vykazovaly udajné vySsi sexualni funkci a sexualni uspokojeni ve
srovnani se skupinou s placebem. Dale pak u menopauzalnich Zen ve skupiné, kde
byl podavan fenykl, doSlo k mirnému zvyseni télesné hmotnosti a distribuce tuku. Mezi
skupinami s fenyklem a placebem nebyly zadné vyznamné rozdily, pokud jde o
celkovy cholesterol, LDL-C, HDL-C a hladiny triglyceridd. (Khadivzadeh et al., 2018, s.
67-74)

Kian a kolektiv hodnotili u€inek fenyklu na vazomotorickou doménu pomoci
dotazniku MENQOL. Hodnoti se tfi pfiznaky: navaly horka, poceni a nocni poceni.
Vazomotorické symptomy se vyznamné snizily z 15,17 na 8 ve fenyklové skupiné, a
naopak zvysSeni nastalo, ze 13,22 na 15 ve skupiné s placebem, coz naznacuje
pozitivni efekt fenyklu. Porovnani skupin bylo vyznamné. (Kian et al., 2017, s. 87-95)

Tato dvojité zaslepena a placebem kontrolovana studie zkoumala fenyklovy ucinek
na PSQI. Celkové skore a relevantnich 7 slozek, véetné doby spanku, latence spanku,
uzivani léku na spani, subjektivni kvality spanku, poruch spanku, denni dysfunkce a
obvyklé ucinnosti spanku, u 50 menopauzalnich Zen ve srovnani s kontrolni skupinou.
Po podani fenyklu bylo pozorovano statisticky vyznamné zlepSeni subjektivni kvality

spanku. Primérné celkové skore PSQI bylo vice nez 5, coz naznacuje Spatnou kvalitu
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spanku, ktera byla pozorovana u 68 % menopauzalnich Zen. Pacienti v obou
skupinach nehlasili zadné vedlejsi ucinky a studii dokongili vSichni jedinci. Primérna
skuteCna doba spanku byla 5 hodin a 6 minut. Mezi skupinové srovnani neodhalilo
zadné statisticky vyznamné rozdily v primérném celkovém skoére PSQI (P = 0,439),
subjektivni kvalité spanku (P = 0,826), obvyklé uc€innosti spanku (P = 0,127),
poruchach spanku (P = 0,130), pouziti Iékl na spani (P = 0,52) a denni dysfunkce (P
=0,439). Lécba fenyklem, ktera trvala 12 tydnu, zpusobila mirny pozitivni u€inek. Tato
zjisténi by méla byt zvazovana opatrné z divodu malé velikosti vzorku, kratkodobého
sledovani a subjektivnino méfeni kvality spanku. (Afiat et al., 2018, s. 204-209)
Fenykl obsahuje éterické oleje s vlastnostmi podobnymi estrogendm. V této trojité
zaslepené, placebem kontrolované studii provadéné v Teheranu, bylo 90
postmenopauzalnich Zen ve véku 45 az 60 let ndhodné pfidéleno do IéCebné nebo
placebem kontrolované skupiny. U&astnice uzivaly mékké tobolky obsahujici 100 mg
fenyklu nebo placebo (dvakrat denné pro kazdou skupinu) po dobu osmi tydnd. Dalsi
dva tydny se Zeny sledovaly, aby se vyhodnotily pfetrvavajici ucinky. V obou
skupinach se pred intervenci zaznamenalo podobné skére v dotazniku Menopause
rating scale (MRS). LéCena skupina vykazala vyznamné snizeni primérného skore
MRS. Fenykl se zda byt u€innou IéCbou ke snizeni menopauzalnich symptoma u zen
v postmenopauze bez zavaznych vedlejSich ucinkd. K potvrzeni tohoto vysledku je

potfeba vice klinickych studii. (Rahimikian et al., 2017, s. 2)

3.2 Cimicifuga racemosa, Black cohosh, Plosti¢nik hroznaty

Cimiciifuga racemosa, Cesky Plosti¢nik hroznaty, je jednim z nejpopularnéjSich a
nejCastéji pouzivanych bylinnych IéCiv k 1éCbé menopauzalnich vazomotorickych
symptomu. Protoze s jeho pouzitim nejsou spojeny zadné znamé nezadouci Ucinky,
je vysoce doporuc¢eno, aby vSechny Zeny v menopauze, zejména Zeny s rozporem u
HRT, pouzivaly plosti¢nik hroznaty. Ve dvou z novych ¢lankd od autorl Mirzaei a
kolegu, které byly zalozeny v iranské databazi, byl prokazan vyznamny rozdil v
primérném poctu vyskytl navalu horka za den, mezi skupinami plosti¢niku hroznatého
a placeba. (Mirzaei, Mahdavian, Ghazanfarpoor, 2015, s. 77-78)

Panové Ismail, Taylor-Swanson a Thomas zkoumali ve své studii efekt bylinnych
preparatd na menopausalni symptomy. Plosti¢nik hroznaty byl pouzivan k lécbé
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gynekologickych obtizi domorodymi AmeriCany po cela léta a ke zmirnéni
menopauzalnich symptomu v mnoha dalSich zemich, jako je i Némecko. Ackoli neni
jasné vysvétleni, jak tato rostlina sniZuje pfiznaky souvisejici s menopauzou, studie in
vitro naznacila, Ze obsahuje estrogenové slouCeniny. DalSi studie prokazala, ze
Plosticnik hroznaty ma estrogenni u€inky na vaginalni cytologii a kostni markery. Jiné
studie ukazaly, Ze ma tato bylina antidepresivni aktivitu, proto maze ovlivnit emocni a
uzkostné chovani. (Ismail et al., 2015, 11-28)

Objektivni problémy se spankem jsou ¢asté po menopauze. Cilem této studie bylo
prozkoumat vliv Plosticniku hroznatého na objektivni i subjektivni spanek u Casné
postmenopauzalnich Zzen s obtizemi pfi spanku. Béhem 6 mésicu byl proveden
randomizovany, dvojité slepy a placebem kontrolovany vyzkum. Bylo pfihlaseno 48
postmenopauzalnich Zzen ve véku 45-60 let s poruchou spanku. Denné jim byl
podavan bud Plosti¢nik nebo placebo. Polysomnografie a PSQI byly provedeny pfi
zahajeni a ukoncCeni studie, jakoZz i dotaznik kvality Zivota v menopauze a testy na
hormony stimulujici estradiol a folikuly. Jako bezpecnostni opatfeni byly stanoveny
funkce jater a ledvin a ultrazvuk prsu a panve, provadény kazdé 3 mésice. Plosti¢nik
hroznaty (Black cohosh) dale jen BC, je v Evropé€ nejrozSifenéjSim alternativnim
bylinnym lékem k hormonalni terapii pro klimakterické obtize. Ze suroveho |éCiva bylo
odvozeno vice nez 50 slozek a kliCovymi slozkami BC jsou triterpenové glykosidy,
fenolové kyseliny a N-co-methylserotonin. Uginné latky BC se chovaji vétsinou jako
neurotransmitery, jako je 5-hydroxytryptamin (5-HT) a kyselina y-aminobutryova
(GABA). Serotoninergni a GABAergni aktivity v relevantnich oblastech mozku véetné
hypotalamu jsou nezbytné pro regulaci normalni spankové architektury, ktera je
naruSena nedostateCnou funkci vaje¢nikl u menopauzalnich zen. Ackoliv ma BC
nadfazenost v bezpec€nosti oproti jinym hormonalnim terapiim a nema v sou€asné
literatufe jasnou kontraindikaci, stale existuje diskuse ohledné metabolismu jater. BC
by mél byt podavan s ohledem na moznou hepatotoxicitu. V této studii byly sledovany
funkce jater a ledvin z hlediska zivotné dulezitych u€inkd metabolismu IéCiv. Pokud jde
0 gynekologické organy, 6meésicni Ié€ebné obdobi BC neovlivnilo mamografickou
denzitu u postmenopauzalnich zen, ani nedoSlo k Zadnému zvySeni tloustky
endometria bé&hem 1roCni l|écby. U CcCinskych menopauzalnich Zen nedavna
kontrolovana studie snasenlivosti ukazala, ze 20,7 % ucastniki zazilo béhem
3meésicniho podavani BC bolest nebo zvétSeni prsu. Ackoli to nelze interpretovat

kauzalné, zkoumali se hlavni cilové organy estrogenu jako preventivni opatieni v této
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studii, aby byla dale prozkoumana bezpecnost BC. Celkovou studii dokoncilo 20 Zen
ve skupiné BC a 22 ve skupiné s placebem a byly zahrnuty do konec¢né statistické
analyzy. Nikdo nevystoupil z divodu vyskytu nezadoucich pfihod, nastupu nebo
zhorSeni onemocnéni nebo poruch dychaciho a spankového cyklu. Soulad s |éCbou v
této studii byl dobry (skupina BC 99,0 %, skupina placebo 98,2 %). Konecna analyza
odhalila, Ze 6mésicni denni peroralni podavani BC je u€inné pfi udrzovani kvalitniho
spanku. Pokud jde o kvalitu Zivota Zen v menopauze, BC by mohl zlepsit
vasomotorickou a fyzickou doménu v této populaci. Uz jen pouhé 3mésicni podavani
BC by mohlo zlepsit kvalitu spanku uvadénou u Zen po menopauze s menopauzalnimi
symptomy, hodnoceno pomoci individualnich deniki Zzen, indexem MRS nebo
Kupperman Menopause Index (KMI). Tato studie otevird mozZnost, Ze Plosti¢nik
hroznaty muze byt uzite€ny pfi menopauze spojené s poruchami spanku. O¢ekava se,
Zze budouci vyzkum dosahne komplexniho pochopeni jeho mechanismu pfi feSeni
poruch spanku u menopauzalnich Zen. (Jiang et al., 2015, 559-567)

Tato prospektivni, randomizovana, kontrolovana studie byla provedena na
gynekologickém oddéleni Peking Union Medical College Hospital v Ciné. Méla za cil
zhodnotit u€innost a bezpecnost dlouhodobé IéCby extraktem Cimicifuga foetida u
menopauzalnich Zen. Odhaduje se, Ze vice nez 80 % Zen trpi menopauzalnimi
pfiznaky, jako jsou navaly horka, poceni a poruchy spanku, jakoz i psychologické
pfiznaky, které mohou vazné ohrozit fyzické a dusevni zdravi Zeny. Rod Cimicifuga, v
Ciné bé&zné& znamy jako Sheng Ma, se v Cin&, Evropé a Severni Americe dlouho
pouziva, a to z didvodu jeho vysoké IéCivé hodnoty a pfinosu pro zdravi. V Evropé a
USA byl Plosticnik hroznaty pouzivan jako bezpeéna a ucinna alternativa k HRT od
poloviny 50. let. Celkem 96 ranych postmenopauzalnich Zen bylo nahodné zafazeno
do tfi skupin: A dostavala 1 mg estradiol valeratu denné plus 4 mg
medroxyprogesteronacetatu ve dnech 19-30; skupina B obdrzela 1 mg estradiol
valeratu denné plus 100 mg mikronizovaného progesteronu ve dnech 19-30; skupina
C obdrzela denné 100 mg extraktu C. foetida. Ve snaze vyjadfit ve studii miru obtiZi a
rakci Zzen na I|éCbu Cciselné, musela byt pouzita rGzna skérovaci schémata.
KMI. Zahrnoval 13 symptoma (navaly horka / poceni, parestézie, nespavost, nervozita,
melancholie, zavraté, unava, artralgie a myalgie, bolesti hlavy, palpitace, pocit
svédéni, infekce mocového Ustroji a sexualni obtize). Vysledek je souctem nasobku:

index symptomu x mira obtizi. K popisu zavaznosti obtizi se pouziva stupnice od 0 do
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3 bodu. Pro hodnoceni kvality Zivota pacientd byl pouzit dalSi dotaznik kvality Zivota,
specificky pro menopauzu (MENQOL). Lé&bu dokoncilo celkem 81 pacientu. Skore
Kuppermanovy skaly pro hodnoceni menopauzalnich symptom( se snizilo po 3
mésicich ve vSech skupinach. Ve skupiné C nebyly pozorovany zadné vyznamné
zmény v jatrech ani u renalni funkci. Po 24 mésicich se tloustka endometria vyznamné
zvysSila ve skupiné B (p = 0,014), ale ne ve skupiné extraktu C. foetida (p> 0,05). Tato
studie identifikovala ucinnost a bezpecnost dlouhodobé |éCby extraktem C. foetida
vyrobenym v Ciné u menopauzalnich Zen. Extrakt z C. foetida by mohl Gginné zmirnit
vazomotorické pfiznaky po 3 mésicich a vysledky v pribéhu €asu vydrzely. Kromé
toho se tento pfipravek jevi jako bezpecny a neposkozuje jatra, renalni funkce ani
tloustku endometria. Tato studie podporuje medikaci extraktu C. foetida u Zen v obdobi

menopauzy. (Gao et al., 2017, s.69-74)

3.3 Trifolium pratense, Red clover, Jetel luéni

Tato paralelni, dvojité zaslepena randomizovana danska studie zkouma ucinky
biologicky dostupné IéCby isoflavonu Cerveného jetele a probiotik na zmirnéni
menopauzalnich vazomotorickych symptoma (VMS). Pfirozeny ubytek estrogenu vede
k VMS. Hormonalni terapie zmirfiuje pfiznaky, ale zvySuje riziko rakoviny. Jsou
zapotiebi uginné 1é&by proti VMS s minimalnim rizikem rakoviny. Ugastnice studie byly
menopauzalni Zeny ve véku od 40 do 65 let. Tyto Zeny dostavaly bud dvakrat denné
biologicky dostupny Red Clover (RC) extrakt, poskytujici isoflavony a probiotika 34 mg
/ d, nebo maskovanou formulaci placeba po dobu 12 tydnd. V rostlinach se isoflavony
se vyskytuji pfevazné jako glykosidy, isoflavonové glykosidy. Bioaktivni isoflavony u
RC (zejména Biochanin A a Formononetin) se zdaji jako slibni kandidati na l1éCbu
symptomu menopauzy. V poslednich klinickych studiich prokazali pfiznivé ucinky v
menopauze u VMS a vykazuji minimalni vedlejsi ucinky pfi [éCbé. Estrogen se silné
vaze na oba ER (estrogenovy receptor) a and B. Prostfednictvim ER B selektivity
nabizeji isoflavony pfiznivé ucinky pfi minimalizaci rizika rakoviny; protoze ER (8 je
vysoce exprimovan v gonadalni tkani, kostech (osteoblasty), kostni dfeni, mozku,
endotelialnich  bunkach, ledvinach, stfevni sliznici, jaternich a plicnich

parenchymalnich burkach. Je prokazano, ze konzumace probiotik (zejména bakterii
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mlécného kvaseni) moduluje bakterialni slozeni, a metabolismus bioaktivnich latek v
gastrointestinalnim traktu. Nékteré bakterie jsou navic schopny syntetizovat
isoflavonové metabolity. Je tfeba uvést, Ze si zachovava vyssSi vazebnou afinitu k ER
nez jeho prekurzor daidzein a mize mit i vétsi ucinnost. Primarnim cilem studie bylo
stanovit snasenlivost a u€innost RC a probiotické 1éEby pfi snizovani frekvence navall
horka (HFF) ve srovnani s placebem, kde fyziologicka HFF je hodnocena poprvé
pomoci 24hodinového ambulantniho SC (Skin conductance — pouZiva se pro
zachyceni elektrodermalni aktivity, v této studii je vyuzit pro ambulantni monitorovani
zmén tepla, pfiklada se na zapésti, podobné jako hodinky). Podle poznatkl autort jde
o prvni studii zachycujici navaly horka béhem ucastnickych spankovych cykld.
Pfedchozi zkoumani menopauzy a VMS se vyhradné opirala o subjektivni zpravy (ij.
Greene Climacteric Scale, Kuppermanuyv index, dotazniky o kvalité Zivota a deniky),
bylo prokazano, ze jsou suzovana zaujatosti a jsou nachylna k placebo efektu.
Primarnim vysledkem této studie byla zména denni frekvence navall horka (HFF) ze
zakladni hodnoty pfed 12 tydny. Sekundarnim vysledkem byla zména v intenzité
navall horka (HFI), samostatné uvadénych navall horka (rHFF) a zavaznosti navall
horka (rHFS), krevniho tlaku a plazmatickych lipidd. Vyznamné snizeni béhem 24
hodin HFF (P <0,01) a HFI (P <0,05). Tyto vysledky byly zji§tény u srovnani zmény ze
zakladnich hodnot téchto parametrt. rHFF byl také vyznamné snizen (P <0,05) ve
skupiné RCE ve srovnani s placebem. LéCba RCE byla dobfe tolerovana a v zadné
podporuje, ze dobfe kontrolovana formulace isoflavonu a probiotik, jsou ucinna pfi
snizovani VMS s minimalnimi vedlejSimi u€inky. (Lambert et al., 2017, s. 1-16)

Thorup a jeho kolegové poskytovali postmenopauzalnim zenam RCE (150 ml/ den)
po dobu 12 tydnu. Hodnotili u€inky intervence na bederni patefi a krku. Dospéli k
zavéru, ze extrakt z jetele Cerveného muize zlepsit zdravi kosti u Zen v menopauze.
(AC. Thorup et al., 2015, s. 543)
jetele Gerveného na zavaznost menopauzélnich symptom(. Zeny v menopauze maiji
staje vétsi zajem o alternativni terapii ke zmirnéni klimakterickych symptom.

Tato randomizovana, placebem kontrolovana klinicka studie zahrnovala 72
zdravych postmenopauzalnich Zen, které byly nahodné rozdéleny do intervencnich a
placebem kontrolovanych skupin. Zeny v intervenéni skuping dostavaly 2 tobolky

obsahujici 40 mg suSenych listd RC po dobu 12 tydnu, zatimco Zeny v kontrolni
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skupiné dostavaly 2 tobolky denné&, obsahujici 40mg Skrobu, také po dobu 12 tydna.
Na zaCatku a na konci studie byly symptomy menopauzy hodnoceny pomoci dotazniku
MRS. MRS se pouziva k méfeni frekvence a zavaznosti symptom0a menopauzy, jejich
dopadu na kvalitu Zivota Zen spojenou se zdravim. Vazomotorické pfiznaky jsou
nejCastéjSimi a znepokojujicimi pfiznaky, které se vyskytuji u menopauzalnich zZen.
Tyto pfiznaky obvykle nasleduji poruchy nalady. Tyto poruchy mohou byt dulezitymi
faktory spojenymi se snizenou sexualni touhou a maji vyznamné negativni ucinky na
kvalitu Zivota téchto Zen. Mezi symptomy hodnocené v této studii patfily navaly horka,
buseni srdce, poruchy spanku, depresivni nalada, podrazdénost, uzkost, fyzické a
dusSevni vyCerpani, sexualni problémy, problémy s moCovym méchyfem, vaginalni
suchost a bolest kloubll a svall. Sociodemografickd data zahrnutych Zen ve studii,
byla sbirana pomoci dotazniku, ktery zahrnoval vék, ¢as posledniho menstruacniho
cyklu, vék menarche, pocet t€hotenstvi, poCet déti a index télesné hmotnosti. Vysledky
této studie ukazaly, ze tobolky obsahujici susené listy RC vyrazné snizily zavaznost
menopauzalnich symptomld u postmenopauzalnich Zzen. Tobolky s extraktem RC
navic nemeély zadné negativni vedlejSi u€inky, coz naznacuje, Ze tradicCni bylinny
doplnék RC muze byt vhodnou alternativou k 1é€bé& menopauzalnich symptomda. Tato
studie dale zduraznuje, ze je tfeba provést dalSi vyzkumy ohledné uc€inku RC na
symptomy menopauzy. (Shakeri et al., 2015, s. 569-572)

Ve studii provadéné na univerzité v iranu, zvefejnili védci dvojité zaslepenou,
randomizovanou studii zaméfenou predevSim na uzkost a depresi. Ve 2 skupinach
podavali RC a placebo po dobu 12 tydnl. Cilem této studie je prozkoumat ucinek
bylinnych 1é€iv na zmirnéni uCinku uzkosti a deprese. Po podani RC se uzkost i
deprese vyznamné snizila, ve srovnani se zakladni hodnotou a placebem. (Fattah,
2017, s. 160-165)
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4 NEHORMONALNIi METODY LECBY SYMPTOMU
MENOPAUZY

4.1 Akupunktura

Akupunkturni 1éba se v Ciné praktikuje vice nez 2 tisicileti a v poslednich letech
se Siroce pouziva i v zapadnich zemich. Nedavné studie zjistily, Ze akupunktura muze
byt pouzita ke zmirnéni vazomotorickych pfiznakd bEhem menopauzy. Toto je cenna,
klinicka, randomizovana studie zaméfena na léCbu nespavosti u menopauzalnich zen.
K hodnoceni uc€innosti akupunktury na zlepSeni kvality spanku pouzivame
akupunkturu a simulovanou akupunkturu.

Narodni ustavy zdravi odhaduji vyskyt nespavosti u menopauzalnich Zen na 40-50
%. V této studii bylo pfijato 84 vhodnych pacientd a nahodné pfidéleno bud do
akupunkturni skupiny (n = 42), nebo do simulované kontrolni skupiny (n = 42).
Ugastnici obdrzi celkem 18 l1é8ebnych sezeni po dobu 8 po sobé jdoucich tydnu. Lééba
bude probihat 3krat tydné b&hem prvnich 4 tydnu, 2krat tydné po dobu nasledujicich
2 tydnl, a nakonec 1krat tydné po poslednich 2 tydnd. Bude pro nas prospésné
sledovat akupunkturni terapeuticky ucCinek a dosahnout cile udrzeni minimalni
terapeutické davky v dlouhodobém horizontu. Primarni vysledek bude hodnocen
pomoci PSQI. Vysledky budou hodnoceny na zacatku studie, 4. tyden, 8. tyden, a pak
1. a 3. mésic po ukonceni IéEby. Ocekavame, Ze tato studie poskytne silny pozitivni
dUkaz akupunkturni IéEby poruch spanku u zen v menopauzalnim obdobi. (Li et al.,
2019, s. 20)

Nancy Avis a kolegové za zaméfili na hodnoceni plsobeni akupunktury na VMS
b&hem menopauzy. Zeny byly rozdéleny do podetné rozdilnych skupin. U malé
skupiny zen (n=19) doslo ke snizeni VMS o0 85 %. Nejvétsi skupina (n=79) vykazala
sniZzeni frekvence VMS o 47 %, dalSi skupina (n=65) vykazala sniZeni pouze 0 9,6 %.
Priblizné polovina oSetfenych Zen zaznamenala pokles frekvence VMS, ale
identifikace jasnych prediktorad klinické odpovédi na akupunkturni Iébu VMS
v menopauze zustava narocna. (Avis et al., 2017, s. 171-179)

Tato studie provedena na univerzité v Durhamu ve staté Severni Karolina ve
Spojenych statech Americkych, zkouma kliCovou otazku, jaké jsou ucinky
nefarmakologické akupunktury u zen s VMS, které jsou spojeny s perimenopauzou

v s

nebo postmenopauzou. VMS jsou nejCastéjSimi pfiznaky hlaSenymi bé&hem
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menopauzy. Pfestoze hormonalni terapie je ucinna pfi snizovani VMS, u nékterych
zen je jeji pouziti omezené. Mnoho Zen s VMS proto hleda nehormonalni,
nefarmakologické moznosti [éCby, jako je napf. akupunktura. Dikazy podporuji pouziti
akupunktury jako doplikovou nebo samostatnou léCbu ke snizeni VMS a zlepSeni
vysledkO HRQOL. Bezpecnost akupunktury pfi 1é€bé VMS nebyla peclivé
prozkoumana, ale neexistuje jasny signal pro vyznamny potencial poSkozeni. (Befus
et al., 2018, s. 314-323)

Americka studie se zabyva nefarmakologickymi metodami Iécby VMS u
menopauzy. U zen sVMS, které jsou spojeny s perimenopauzou nebo
postmenopauzou, zkoumaji pfedevsim kvalitu Zivota Zen, souvisejicim se zdravim a
nezadouci uc€inky téchto nefarmakologickych, nehormonalnich intervenci.
Vazomotorické pfiznaky, jako jsou navaly horka a noc€ni poceni, jsou Castym
problémem Zen v perimenopauzalnim a postmenopauzalnim véku a jsou spojeny se
snizenou kvalitou Zivota téchto zen. Tyto pfiznaky Ize ucinné zvladnout hormonalni
terapii, ale jejich pouziti omezuji obavy z bezpecénosti téchto metod. Pochopeni
ucinnosti nefarmakologickych terapii, jako je akupunktura nebo jéga, je proto klicova
pro zvladnuti téchto béznych pfFiznaku vyskytujici se v menopauze. Mnoho
perimenopauzalnich a postmenopauzalnich zen jiz pouziva k |éCbé VMS
nefarmakologicka cinidla. Nefarmakologicka Ié¢ba VMS zahrnuje bylinné prostfedky
napf. Plosticnik hroznaty. Pro praktiky mysli a téla (napf. joga, tai chi), strukturované
cviCebni programy a intervence komplementarni a alternativni mediciny (napf.
akupunktura). Byly zjistény dikazy, ze ucinek akupunktury zlepSuje VMS a kvalitu
Zivota Zen, ale ne vic nez kontrolni (podvodnd) akupunktura. To naznacuje, Ze
akupunktura mize byt uziteCna jako dopliikova terapie. Autofi studie dale uvadéji
dikazy, ze akupunktura muize zlepSit kvalitu spanku. Bohuzel zatim neexistuji
presvédCivé dikazy o uc€innosti akupunktury pfi zmirfiovani pfiznakl deprese nebo
uzkosti u zen, které zazivaji VMS souvisejici s menopauzou. Uginek akupunktury také
snizil poCet navall horka. Frekvence navalu horka byla udrzovana 12, 16 a 24 tydna
po oSetfeni. (Goldstein et al., 2016, s. 1-20)

Tato americka randomizovana, kontrolovana studie ma za cil zhodnotit kratkodobé
a dlouhodobé ucinky akupunktury na VMS a kvalitu zivota u zen v menopauze. Celkem
209 perimenopauzalnich a postmenopauzalnich Zzen ve véku 45 az 60 let, které zazily
4 nebo vice VMS denné, bylo rozdéleno bud do akupunkturnich nebo kontrolnich

skupin. Primarnim vysledkem je priamérna denni frekvence VMS. Sekundarnim
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vysledkem je interference VMS s kazdodennim Zivotem, kvalita spanku, depresivni
pfiznaky a uzkost. Frekvence VMS klesla po 6 mésicich ve skupiné s akupunkturou o
36,7 % a v kontrolni skupiné vzrostla o 6,0 %. Po 12 mésicich bylo snizeni oproti
zakladni hodnoté v akupunkturni skupiné 29,4 %, coz naznacuje Ze snizeni bylo po
|éCbé do znacné miry zachovano. Statisticky vyznamné klinické zlepSeni bylo
pozorovano po 3 akupunkturnich oSetfeni a maximalni klinické ucinky se objevily po
medianu 8 oSetfeni. V akupunkturni skupiné ve srovnani s kontrolni skupinou byla
pozorovana trvala zlepSeni v mnoha kvalitativnich smérech Zivota. Vysledkem je
zZjisténi, ze pribéh akupunkturni l1é€by byl spojen s vyznamnym snizenim VMS a
nékolika opatfenimi v oblasti kvality Zivota ve srovnani s faleSnou akupunkturou.
Klinicky pfinos pretrvaval po dobu nejméné 6 mésict po skonceni [éCby. (Avis et al.,
2016, s. 626-637)

4.2 Jobga

Jbéga je obecné definovana jako fyzicka cviceni a pozice téla nebo drzeni téla, dale
postupy kontroly dychani a meditace. (Goldstein et al., 2016, s. 3-8)

Menopauza je spojena s fyzickymi a psychickymi pfiznaky, které mohou negativné
ovlivnit normalni fungovani Zen v kazdodennim zivoté. Kromé& konvencnich terapii,
jejichz cilem je snizit frekvenci a zavaznost symptomu, potfebuji Zzeny v menopauze
také mechanismy, které by jim pomohly zviadat symptomy, jakmile se objevi. Vysledky
naznacuji, Zze joga ma potencial slouzit jako vyrovnavaci mechanismus pro Zeny ve
véku mezi 40 a 65 lety, které zazivaji menopauzu a chtéji posilit své zdravi nebo zlepsit
schopnost zvladat stres. DoporuCuje se dalSi vyzkum zaméfeny na psychosocialni
prinosy jogy. (Crowe, Van Puymbroeck, 2019, s. 57-64)

V uvedené meta-analyze se autofi ¢lanku zaméruji na ucinnost jogy na symptomy
menopauzy. Celkové bylo zahrnuto 13 randomizovanych, klinickych studii s 1306
uCastniky. U léCby, jejiz soucasti bylo cviCeni joégy, snizila joga celkové pfiznaky
menopauzy. Zda se, Ze joga je ucinna a bezpecna pro zmirnéni symptomu
menopauzy. Uginky jsou vSak srovnatelné s uginky jinych cvigeni. (Cramer, Peng,
Lauche, 2018, s. 13-25)

Katherine Newton a kolegové se zabyvaji u€innosti jogy pfi zmirnéni frekvence

VMS u menopauzy a u pfiznaku nespavosti. V této studii zeny podstoupily 12 tydna
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cviCeni jogy vCetné nasledného cviceni i doma. Vysledkem této studie je zjisténi, ze
joéga nezlepsuje frekvenci VMS, ale sniZuje pfiznaky nespavosti. (Newton et al., 2014,
s. 344)

Ugastnici 4mésiéni praxe jogy projevili abnormalni zvy$eni hladiny estrogenu po
cviCeni jogy. Cilem této kazuistiky, bylo zhodnotit u€inek jégy tykajici se kvality Zivota
(QOL) Zen a hladiny estradiolu u postmenopausalnich Zen. Zjistilo se, Ze v nékterych
pfipadech muze cvi€eni jogy ovlivnit Zensky neuroendokrinni systém, zvysit estrogen
a zlepsit QOL. (Afonso et al., 2016, s. 585)

Shepherd-Benigan a kolegové zkoumali ucinnost jogy na vazomotorické a
psychologické symptomy a na QOL souvisejici se zdravim u perimenopauzalnich nebo
postmenopauzalnich Zen. Aktualizované meta-analyzy ukazuji Ze, ve srovnani
s kontrolami, snizila joga VMS i psychologické symptomy. Ug&inky souvisejici s QOL
zen, byly hlaseny jen zfidka. Vysledky naznacuiji, Zze joga mize byt uziteCnou terapii
pro zvladnuti nepfijemnych vazomotorickych a psychologickych symptomu.
(Shepherd-Banigan et al., 2017, s. 156-164)

Menopauza je pfechodna faze pohlavniho Zivota Zen, ve které nékteré Zeny trpi
nepohodlim, které se projevuje riznymi symptomy. Sila terapie jogou pfi zmirnéni
stresu, zlepSeni zdravi, zlepSeni kondice a zvladani pfiznaki menopauzy je
pozoruhodna. Sou€asna studie byla navrZzena ke studiu ucinku terapie jogy Hatha a
pravidelného fyzického cvi€eni na hladinu cukru v krvi nalacno (FBS), glykovaného
hemoglobinu (GBH), hormonu stimulujiciho Stitnou Zlazu (TSH), sérového kortizolu a
celkové hladiny thiolu v plazmé u perimenopauzalnich Zen. Do studie bylo zafazeno
216 Zen s menopauzalnimi pfiznaky, 111 Zzen ve zkuSebni skupiné (Hatha jéga) a 105
Zen v kontrolni skupiné (fyzické cviceni). Intervence byla 45 minut kazdy den po dobu
12 tydnl. Vzorky krve byly odebirany v obdobi pfed a po intervenci. FBS a GBH
vykazaly po terapii jogou vyznamné snizeni. Hladiny kortizolu vyznamné vzrostly po
cvieni v kontrolni skupiné. Hladiny TSH se v Zadné skupiné nezménily. Autofi studie
dospéli k zavéru, Ze cviCeni pomaha udrzovat hladinu cukru v krvi. UklidAujici u€inky
cvieni jogy jsou vyznamné pro zmirnéni stresu a zlepSeni zdravi u menopauzalnich
zen. (Chaturvedi et al., 2016, s. 1-4)
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4.3 Aromaterapie

Aromaterapie pouziva éterické oleje extrahované z bylin a rostlin ke zlepSeni
fyzické, emocionalni a duchovni pohody a |é€bé riznych nemoci pomoci inhalace,
masaze nebo koupele. Mnoho klinickych studii o aromaterapii ukazalo, zZe je
prospésna pro snizovani stresu a bolesti, dale zvySuje bdélost i pocity relaxace a
shizuje uzkost stimulaci produkce endorfint. (Choi et al., 2018, 1-3)

Aromaterapie se jako doplikova a alternativni medicina jiz dlouho pouziva ke
zlepSeni zdravi zen. Levandule s védeckym nazvem Lavandula, je jednou z Castych
rostlin pouzivanych pro aromaterapii. Levandulovy olej obsahuije linalool, linalyl acetat,
levandule, geraniol tanin, flavonoidy, cineol a ma antimikrobialni, antimykotické,
antibiotické a antidepresivni ucinky. Obecné je lynalil acetat definovan jako prostfedek
proti bolesti. Levandule se Siroce pouZziva v oblasti psychosomatiky, porodnictvi a
gynekologie; k ulevé od porodu a poporodni bolesti, ke sniZzeni poporodni deprese a
uzkosti, k IéEbé dysmenorey a k minimalizaci pfiznak( jako jsou artralgie, myalgie,
navaly horka a melancholie.

Nasledujici studie byla provadéna na katedfe porodni asistence, Skole
oSetfovatelstvi a porodni asistence a Ardabil University of Medical Sciences v iranu.
Studie hodnoti uUrovné pfiznakl pfed a po pouziti aromaterapie levandule
v experimentalni a kontrolni skupiné u symptom{ menopauzy. Porovnani symptoma
menopauzy po intervenci aromaterapie naznacilo, ze experimentalni skupina ukazala
vyznamné snizeni hladiny menopauzalnich symptomd ve srovnani s kontrolni
skupinou. Podle nezadoucich u€inkl symptomi menopauzy na QOL Zen mohou byt
tyto intervence doporuCeny porodni asistentkou v léCebnych a pecovatelskych
centrech jako zdravotni aktivita. (Nikjou et al., 2018, 265-269)

ZvySuje se tendence pouzivat rizné metody komplementarni mediciny ke kontrole
menopauzalnich symptom(. Tato studie byla provedena na Fakulté oSetfovatelstvi a
porodni asistence, Isfahan University of Medical Sciences v iranu s cilem urgit G&inek
levandulové aromaterapie na QOL postmenopauzalnich zen. Randomizované,
kontrolované klinické hodnoceni u 62 postmenopauzalnich zen pfedanych do
zdravotnickych stfedisek v Isfahanu v iranu. Zeny byly rozdé&leny do skupin kontroly a
intervence. Intervencni skupina inhalovala 2 % levandulového éterického oleje kazdou
noc pred spanim po dobu 20 minut béhem jednoho mésice. Kontrolni skupina
dostavala placebo (destilovana voda) stejnym zplsobem jako interven&ni skupina. Pro
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sbér dat byl pouzit dotaznik MENQOL a dotaznik o demografickych charakteristikach.
Bylo prokazano, ze inhalaéni aromaterapie pomoci levandulového éterického oleje
mulze zlepSit QOL postmenopauzalnich Zzen se snizenim zavaznosti komplikaci a
fyzicko-psychologickych symptomu. (Bakhtiari et al., 2019, s. 46-50)

Vysledky studie autora Roozbeh a kolegl naznacuji u€innost levandule ve formé
tobolek nebo aromaterapie na zlepSeni kvality spanku, deprese, uzkosti, sexualni
touhy, psychosocialnich a fyzickych symptomd. Tyto vysledky by mély byt
interpretovany s opatrnosti s ohledem na omezeni studie. (Roozbeh et al., 2019, s. 88-
93)

Naval horka je symptom, ktery je obecné povazovan za primarni pfiznak
menopauzy a je nejCastéjsi stiznosti u menopauzalnich Zen. Pfestoze nepfedstavuje
zadné nebezpeci pro zdravi Zeny, vyrazné ale snizuje kvalitu Zivota Zzeny. Tato dvojité
zaslepena, klinicka studie zahrnovala 100 menopauzalnich zen ve véku 45-55 let,
které byly pfedany do rGznych zdravotnickych stfedisek v iranu. Zeny byly rozdéleny
do dvou skupin, intervencni (levandule) a kontrolni skupiny (zfedéné mléko).
Aromaterapie byla pouzita po dobu 20 minut 2krat denné po dobu 12 tydn(. Data byla
sbirana pomoci demografického dotazniku. U&elem této studie bylo zjistit vliv
levandulové aromaterapie na symptomy menopauzy. Tato studie ukazala, ze pouZziti
aromaterapie s levanduli snizilo symptomy menopauzy. Vzhledem Kk nizkym
nezadoucim ucinkim se zda, ze tuto jednoduchou, neinvazivni, bezpenou a ucinnou
metodu mohou pouzivat Zzeny v menopauze se znatelnymi pfinosy. (Kazemzadeh et
al., 2016, s. 489-492)

Aromaterapie se Casto pouziva jako doplikova terapie pro zdravi zen. Cilem tohoto
systematického pfezkumu je vyhodnotit terapeutické ucinky aromaterapie jako 1éCby
menopauzalnich symptomu. Tato studie poskytne vysoce kvalitni syntézu sou€asnych
dikazt o aromaterapii u menopauzalnich symptomd méfenych pomoci MRS, KMI,
GCS nebo jinych ovéfenych dotaznikli. Menopauza vyvolava nékolik nepfijemnych
symptomu, v€etné navall horka, deprese, vaginalni suchosti, nizkého libida,
osteopordzy, unavy, poruch spanku, buseni srdce, emoc¢ni nerovnovahy atd. Pouziti
metod jako je aromaterapie, mize u postmenopauzalnich zen zmirnit pfiznaky
menopauzy. (Choi et al., 2018, 1-3)

Tato dvojité zaslepena randomizovana kontrolovana studie byla provedena v
nemocnici zdravotnického centra na Taiwanu. Experimentalni skupina obdrzela

20minutovou inhalaci éterického oleje a kontrolni skupina obdrzela 20minutovou

28



inhalaci sladkého mandlového oleje kazdou noc po dobu 4 tydnd. Data po zkouSce
byla shromazdéna 2 tydny po dokonceni intervence. Data byla sbirana pomoci GCS
a PSQI. Tato studie podporuje, Ze ¢tyftydenni aromaterapeuticka intervence zlepSuje
menopauzalni symptomy, aktivitu autonomnich nervovych systému a kvalitu spanku u
Zzen bez nezadoucich vedlejSich u€inkd. V budoucnu muze byt tento zasah aplikovan

v ambulancich na podporu zdravi menopauzalnich Zen. (Tsai et al., 2020, s. 44-54)

4.4 Shrnuti teoretickych vychodisek, jejich vyznam a limitace
dohledanych poznatku

Tato prehledova prace predklada publikované poznatky o alternativnich metodach
lécby symptom( klimakteria. Dohledané informace mohou poslouzit jako studijni
material pro vSechny, ktefi se chtéji o této problematice dozvédét néco vic nebo maji
s danymi tématy prace osobni zkuSenost. Prace shrnuje poznatky o vlivu
fytoestrogennich a nehormonalnich metod |éCby symptomu klimakteria. Dale
poskytuje informace o ucincich bylin na nej¢astéjSi symptomy klimakteria, jako jsou
navaly horka, vazomotorické symptomy, nespavost a psychologické problémy. V dalsi
Casti prace jsou popisovany nehormonalni metody, kterymi se daji zmirnit symptomy
spojené s klimakteriem.

Mnoho nalezenych studii se zaméfovala na nej¢astéjSi symptom menopauzy, coz
jsou navaly horka. To naznacCuje, jak symptomy klimakteria ovliviuji kvalitu Zivota Zen.
Vysledky vétSiny studii naznaduji pozitivni vysledky na zmirnéni symptomu klimakteria
téchto komplementarnich metod. VétSina autort se také shoduji na tom, ze k lepSimu
pochopeni této problematiky jsou zapotfebi dalSi vyzkumy, které by mohly pomoci

k osvétleni novych souvislosti.
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ZAVER

V souCasné dobé pocet Zen v menopauze ve vétsiné zemi svéta stoupa. Tento
symptomum jsou Zzeny nuceny vyhledavat Iékafskou pomoc. Obvyklym feSenim téchto
obtiZi je hormonalni substituéni terapie. Trendem poslednich 5-7 let je, Ze se Zeny
obraceji spiSe k pfirodnim zdrojam I|éCby. Prace predklada poznatky a vysledky
kratkodobych i dlouhodobych studii o komplementarnich metodach [éCby symptomu
menopauzy. Jejim smyslem bylo i moznost pfedat tyto aktualni dohledané poznatky
Siroké vefejnosti Zen, které stoji pfed volbou metody pro zvladani menopauzalnich
symptomu. Mezi kompetence porodni asistentky patfi neodmyslitelné i péCe o zeny
v obdobi menopauzy. V praxi porodni asistentky |ze tuto praci vyuzit napf. v komunitni
péci.

Prvnim cilem bylo pfedlozit aktualni dohledané poznatky o ucincich fytohormonu
na symptomy menopauzy. NejcastéjSi symptomy provazené menopauzu jsou navaly
symptomem menopauzy je osteoporéza. V mnoha studiich byl u€inek fytohormonu na
symptomy menopauzy velmi kladny a nejvice pomohl snizit frekvenci navalu horka.
V praci jsou zminény byliny, které jsou rozSifené v naSich zemépisnych podminkach
a jejich u€inek na symptomy menopauzy je vyznamny.

Druhym cilem bylo predlozit aktualni dohledané poznatky o nehormonalnich
metodach, které maji uCinky na symptomy menopauzy. Nehormonalni metody pro
zvladnuti obdobi menopauzy u Zen jsou stale vice popularni. Jéga napomaha
pfedevSim k udrzeni dobré fyzické kondice Zen. Pozitivni u€inky jogy byly
zaznamenany také u zvladani stresu a u zlepSeni spanku. Mnohé studie potvrdily
snizeni frekvence navall horka a zlepSeni spanku pomoci akupunktury. V nékolika
studiich byly diky akupunktufe zlepseny VMS symptomy u Zen v postmenopauze. Jako
dalS$i byla zkoumana aromaterapie. Vysledky studii ukazuji, Ze muze byt prospésna ke
sniZzeni menopauzalnich symptomu, a pfedevSim ke zlepSeni kvality spanku u zen
v menopauze. Studie prokazaly vyrazné zlepSeni frekvence navall horka, spanku,
shizeni Uzkosti a stresu pfi uzivani aromaterapie pfedevsim s levandulovym éterickym

olejem.
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SEZNAM ZKRATEK

BC — black cohosh, plosti¢nik hroznaty

BDM — hustota mineralt v kostech

ER — estrogenovy receptor

FBS — hladina cukru nala¢no

FHE — FenuSMART

FSH — folikul — stimulacni hormon

GBH - glykovany hemoglobin

GCS - Green climacteric scale

HFF — frekvence navall horka

HFI — intenzita navall horka

HDL — vysoka hustota lipoproteinu v séru

HRQOL - kvalita Zivota souvisejici se zdravim

HRT — hormonalni substitucni terapie

KMI — Kuppermanulv index menopauzy slouzi pro zjisténi stupné klimakterickych
potizi

LDL — nizka hustota lipoproteinu v séru

LH — luteinizacni hormon

MENQOL - dotaznik pro hodnoceni kvality Zivota Zzen v menopauze
MRS — skére hodnotici zavaznost menopauzalnich symptoma
NAPR. - napfiklad

NS — no¢ni poceni

PSQI —Pitsbursky index kvality spanku

QOL — kvalita zZivota

RC — red clover, Cerveny jetel

RCE - red clover extrakt, extrakt z jetele Cerveného

rHFF — samostatné uvedené navaly horka v dotazniku

SC - skin conductance, vodivost kiize

TSH — hormon stimulujici Stitnou Zlazu

USA — Spojené staty americké

UNIFESP — Federalni Univerzita v San Paulo

VMS - vazomotorické symptomy
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