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COMISSAO TECNICA PARA TERAPEUTICA HORMONAL DE SUBSTITUICAO
DA DIRECCAO DO COLEGIO DE GINECOLOGIA/OBSTETRICIA
DA ORDEM DOS MEDICOS

A Comissdo indigitada para formular um documento
de consenso sobre a Terapéutica Hormonal de Substitui-
¢do decidiu, para cumprir a directiva do Colégio de Gi-
necologia/Obstetricia da Ordem dos Médicos, basear-se
fundamentalmente no documento da European Consen-
sus Development Conference on Menopause elaborado
por um conjunto de peritos europeus reunidos em Mon-
treux em 1995.

1. ESTILO DE VIDA E QUALIDADE DE VIDA

Cada vez mais necessitamos de definir o que € quali-
dade de vida e fazer uma reavalia¢fo da inser¢do da mu-
lher no plano social, cultural e regional. A THS melhora
a qualidade de vida.

A aplicagéo e eficdcia da THS tem vindo a aumentar
nos dltimos anos. No entanto, a aceitagdo ndo € sufici-
ente para assegurar os efeitos preventivos a longo prazo,
sobretudo nas mulheres assintomaticas.

Dai advém a necessidade de aumentar a seguranga,
eficécia e aceitabilidade dos produtos farmacéuticos para
melhorar a qualidade de vida da mulher. Deve ser enco-
rajada a manutencgio da terapéutica por um periodo
longo.

2. PELE, TECIDO CONJUNTIVO E THS

A perda progressiva de colagénio, que € o sustentd-
culo elastico e alimentar da pele e suas faneras, diminui
de maneira muito marcada e progressiva com a diminui-
¢do da taxa circulante de estrogénios. Torna-se assim til
neste campo a THS

3. GINECOLOGIA E UROLOGIA

Os epitélios de revestimento do aparelho genital e
urinério das mulheres tém um trofismo que depende mu-
ito claramente dos niveis de esterdides sexuais, nomea-
damente dos estrogénios.
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Para além do tratamento da dispareunia da urgéncia
miccional e da instabilidade de bexiga e seus esfincters,
a propria secura vaginal é mal tolerada pela mulher na
pbs-menopausa.

A THS corrige estes quadros de hipoestrogenismo.

4. SAUDE MENTAL E LiBIDO

Sabe-se actualmente que as conexdes synédpticas € a
produ¢io de neuro transmissores € essencial para uma
correcta expressdo das fungdes do cérebro e que depen-
dem também dos niveis esterdides sexuais, entre outros
factores.

A THS nomeadamente com estrogénios melhora a
capacidade de atengdo, a memoria e as fungGes cognitivas.

Estudos recentes sugerem que estas hormonas podem
diminuir a sintomatologia da doenca de Alzheimer e tém
efeitos preventivos da mesma.

5. TECIDO OSSEO

Os estrogénios sdo a terapéutica de escolha para pre-
venir a osteoporose ¢ as fracturas depois da menopausa.
Se a dose for adequada, ndo importa a via de administra-
¢do. Os estrogénios sdo também eficazes na mulher
idosa com osteoporose.

6. DOENCAS CARDIOVASCULARES

A doenga corondria € a principal causa de morte da
mulher de meia idade nos paises da Europa e nos Esta-
dos Unidos. Embora a mortalidade tenha vindo a dimi-
nuir, a morbilidade e os custos com a satide estdo a au-
mentar.

As intervengdes para reduzir o risco desta doenga na
mulher na pés-menopausa sdo desejéveis tanto para a
sadde piblica como para a mulher.

As alteragdes lipidicas associadas a deficiéncia hor-
monal constituem um dos factores de risco da doenga co-
rondria. A THS pode corrigir muitas destas alteragdes
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metabdlicas, directa ou indirectamente, beneficiando o
sistema cardiovascular. A sua acgfo faz-se sentir directa-
mente sobre os vasos e é em parte mediada pelo melho-
ramento da fun¢do endotelial.

Estes beneficios surgem no decurso do tratamento
por via oral e parentérica com estrogénios. Embora a as-
sociagdo com progestativos possa provocar efeitos, estu-
dos epidemiol6gicos ndo sugerem que 0s projestativos
em doses baixas possam reduzir o efeito benéfico dos es-
trogénios.

Os estudos epidemiolégicos indicam que a THS, com
a administracdo de estrogénios, sdo certamente eficazes
na prevengédo priméria e secundaria das doengas cardio-
vasculares, reduindo o risco relativo para cerca de me-
tade.

7. THS E CANCRO

Cancro da mama

H4 muitos estudos epidemiolégicos sobre terapéutica
de substitui¢do com estrogénios € cancro da mama. As
meta-andlises sugerem haver um moesto aumento do
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risco de cancro da mama com terapéuticas com durag@do
superior a 10 anos (RR = 1,3).

H4 estudos epidemioldgicos que revelam um au-
mento muito discreto do risco de cancro da mama com a
associagdo de progestativos o que nao € confirmado por
outras andlises.

A associacdo de progestativos impde-se todavia

como obrigatdria nas mulheres que conservam o seu
litero.
Uma ve que o uso de estrogénios por mais de 5 a 10 anos
pode aumentar a incidéncia de cancro da mama, devem
realizar-se mamografias antes e repetidamente durante o
tratamento Hormonal de Substituigéo.

CONCLUSOES

A THS tem muito mais beneficios do que riscos e €
altamente positiva para a saiide da mulher, desde que es-
teja correctamente instituida e se observem as possiveis
contra-indicagdes. Ndo hd justificagdes cientificas que
impessam, de um modo geral, que todas as mulheres
possam beneficiar da THS na pés-menpausa.



