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ABSTRAKT

Prace se zabyva problematikou klimakteria v zivoté¢ Zeny. Cilem prace je zmapovat
informovanost Zen o tomto obdobi, zjistit moznosti vyuziti a piinos alternativnich
1éCebnych metod u zen s klimakterickymi obtizemi. Prace je rozdélena na dvé casti,

teoretickou a praktickou ¢ast.

Cast teoreticka se vénuje zékladnim informacim o anatomii a fyziologii Zenskych
pohlavnich organii, terminologii a symptomatologii klimakteria, psychosomatice

a moznostem 1é¢by klimakterickych potizi.

V praktické ¢asti autorka zkouma dle vyslovenych hypotéz miru informovanosti u Zen
s klimakterickymi potizemi, vyuziti léCebnych postupli a zdjem Zen o alternativni zplsoby
1écby v tomto obdobi. Praktickym vystupem je vytvofeni informacni brozurky pro Zeny
v obdobi klimakteria. Vysledky této prace by mély poslouzit ke zkvalitnéni 1écby zen

s klimakterickymi obtizemi.

Klicova slova: klimakterium, klimakterické potize, problematika informovanosti Zen,

alternativni 1é¢ebné metody

ABSTRACT

This work deals with menopause in a woman's life. The aim of this work is to map the
awareness among women of this period, identify potential uses and benefits of alternative
treatments for women with climacteric problems. The work is divided into two

parts, theoretical and practical parts.

The theoretical part is devoted to basic information about anatomy and physiology of
female reproductive organs, terminology and symptomatology of menopause, and

treatment options of climacteric problems.

In the practical part of the author examines the hypothesis expressed by raising rates
in women with climacteric problems, use of treatments and women interested in alternative
treatments during this period. The practical outcome is the creation of an information
booklet for women during menopause. The results of this bachelor should serve to improve

treatment of women with climacteric problems.



Keywords: climacteric, climacteric problems, awareness of women issues, alternative

treatments
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UvoD

Béhem fyziologického vyvoje ¢lovéka si Zena musi projit hned nékolika zivotnimi etapami,
které jsou hormonalné podminéné. Od puberty a dospivani, ptes téhotenstvi a porod az ke
klimakteriu. Pro n€koho zndméjsi spiSe jako pfechod. Kazda zena si jim musi projit, nelze
ho vynechat ani ptesko¢it. Pfed nékolika lety bylo klimakterium skoro tabu. Zeny se
styd€ly, muzi se tomuto tématu zamérné vyhybali. Ale jiz se o dané problematice nemlci,

tak jako dfiv. V posledni dobé se zacina hovoftit i 0 muzském piechodu.

Menopauza charakterizuje ukonceni pravidelné se opakujicich déjt, které davaji zené
schopnost otéhotnét. Zené nastava nereprodukéni, tedy klidova faze jejiho Zivota. V jejim
organismu dochdzi k vyznamnym zménam, jak uz po strance télesné, tak i samoziejmée
duSevni. Léta ptfechodu jsou piedev§im i prechodnym dusevnim obdobim. Nékteré zeny

projdou ptechodem celkem klidné, jiné s velkymi obtizemi.

Zacina se menit jejich télesna schranka, coz vyrazné ovliviiuje sebevédomi Zeny. Pfipada si
méné atraktivni a ve spole¢nosti nejista. Zena by si méla uvédomit své prednosti. Vzdy
hledat na sob¢é néco dobrého. S tim souvisi i pozitivni nadhled nad danou situaci. Proto je

velmi dulezita podpora zivotniho partnera i celé rodiny.

Existuje celé $kala pfiznakti doprovazejici klimakterium. I to, které ptiznaky se u ni objevi,
zacne odrazet jeji celkovy psychicky stav. Mnoha symptomim se d4 predchézet, jen si najit
spravnou metodu. Je to zcela individudlni. Mohli bychom sem zaradit nejriiznéjsi relaxacni
techniky jako je naptiklad joga, nacvik spravného dychani ¢ meditace. Zeny, které Ziji
dnes$nim uspéchanym zivotem Casto a radé€ji sdhnou po hormonélni 1é¢bé, jejichz tcinek je
rychlejsi a bez Casové vytiZzenosti.

I pfes dneSni moderni techniku ve zdravotnictvi, pfiroda a pfirodni 1écba je stale mocna
a ucinna na mnoho nemoci a problému. Alternativni terapie se uz léta uplatiuje v mnoha
zdravotnickych oborech, avsak v souvislosti s klimakteriem jsou alternativni 1écebné

postupy pro Zeny jednou velkou neznamou. A z tohoto divodu jsem svoji bakalarskou

praci zaméfila na alternativni 1é€ebné postupy pii klimakterickych potizich.
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. TEORETICKA CAST
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1 ANATOMIE ZENSKYCH POHLAVNICH ORGANU

K Zenskym pohlavnim orgdnim patfi: organa genitalia feminina interna (zenské vnitini
pohlavni organy), k nimz fadime ovaria (vaje¢niky), tubae uterinae (vejcovody), uterus
(d€loha), vagina (pochva). A déle jsou to organa genitalia feminina externa ( Zenské zevni
pohlavni organy), k nimz patii labia majora et labia minora pudendi (velké a malé stydké
pysky), vestibulum vaginae (ptfedsin poSevni), clitoris (postévacek), mons pubis (stydky
pahorek), bulbus vestibuli (pfedsinové topofivé téleso), glandula vestibularis major

(vestibularni zlaza).

1.1 Zevni pohlavni organy Zeny

1.1.1 Hrma (mons pubis)

Mons pubis neboli Venusin pahorek vyvstava vpfedu nad pfednim spojenim velkych
stydkych pyskt. Je to vyvySeni pred symfyzou a nad ni, které je pokryto pubickym
ochlupenim. Tento podkozni tukovy polstai se fadi mezi zevni pohlavni organy proto,

ze jeho vyvoj je hormonalné¢ zavisly.

1.1.2 Velké stydké pysky (Iabia majora pudendi)

Po stranéach je vulva lemovana velkymi stydkymi pysky, které se klenou odpiedu dozadu
jako dva valy. Tyto valy jsou Siroké asi 3 cm a dlouhé 8 cm. Jsou pokryté kiizi a podloZeny
fidkym vazivem s tukovym polStafem. Zminény polStat je siln€js$i u nullipar a mladsich
divek. Zevni strana kuize labia je vice pigmentovana a je pokryta silnymi chlupy — pubes.

Kuze vnitini strany mé vysoké prokrveni a tenkou pokozku, takze prosvita riizova barva.

1.1.3 Malé stydké pysky (labia minora pudendi)

Vevniti od velkych stydkych pyska jsou ulozeny malé stydké pysky, které jsou tenci.
Jednou znamkou donoSenosti plodu je prekryti malych stydkych pyskd velkymi. Kuze
na labia minora ma vzhled i barvu sliznice pro tenkou pokozku. Vypln tvoii fidké

kolagenni vazivo s elastickymi vlakny (Cihak, 2002).
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1.1.4 Postévacek (clitoris)

Clitoris spolu s bulbus vestibuli zahrnuje Zenska topofiva télesa. Clitoris vyvstava ve
sttedni care pred ustim uretry. Je citlivy podobné jako penis u muzi a naléva se krvi
béhem pohlavniho vzruseni. Zacina jako crura clitoridis, pokracuje spojenim obou ramen
jako corpus clitoridis a konci jako glans clitoridis (zalud). U clitorisu dale rozezndvame

frenulum (uzdicku), preputium (piedkozka) a corpora cavernosa clitoridis.

1.1.5 Predsinové toporivé téleso (bulbus vestibuli)

Bulbus vestibuli je parovy organ z topofivych tkani, lezici na spodiné malych stydkych
pyski. M4 ovoidni tvar a je uloZeny kolem stény ostium vaginae pod spodinou labia

pudendi.

1.1.6  Predsin poSevni (vestibulum vaginae)

Prostor mezi malymi pysky a postévackem se nazyva predsinn posSevni. Vestibulum
obsahuje vytsténi uretry, vaginy a glandulae vestibulares. Zminéné zlazky vylucuji sekret

zvlhcujici tuto krajinu pfi sexudlnim vzruseni.

1.1.7 Bartholinska Zlaza (glandula vestibularis major)

Péarova 7laza leZici na diaphragma urogenitale, jejich vyvod usti do ryhy mezi hymen
a labium minus. Jsou to tuboalveolarni zlazy s mucinosnimi buiikami. Glandula podléha

hormonalnim vliviim, po menopause atrofuje.

1.1.8 Hraz (perineum)

Usek od commisura labiorum posterior k analnimu otvoru, ktery je dlouhy asi 3-4 cm,

se u Zeny nazyva perineum. Miize zde byt patrny kozni $ev - raphe perinei (Cihak, 2002).

1.2 Vnitini pohlavni organy Zeny

1.2.1 Vajeénik (ovarium)

Zenska pohlavni zZldza produkuje Zenské pohlavni hormony a pohlavni bunky (vajicka).
Velikost zavisi na funkénim stavu organismu Zeny. Povrch ovaria mé SedortiZzovou barvu,

ktera se méni v zavislosti na véku. Ve stéfi je povrch svrastély a cely organ se zmenSuje.
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Ovarium je zavéSeny pomoci peritonealni duplikatury, mesovarium. Na povrchu ovaria
se nachazi zarodecny epitel (jednovrstevny kubicky). Pod epitelem je vazivova vrstva
tunica albuginea. Celé ovarium je vyplnéno vazivem — stroma ovaria. Dale mizeme rozlisit
kiru (cortex) a dfen (medulla). V kiife ovaria se nachazeji ovarialni folikuly, obsahujici

zarode¢né bunky. Dren tvoii hustsi vnitini oblast s krevnimi a miznimi cévami a nervy.

Hlavni funkci vajecnikl je tvorba vajicek (oogeneze) a produkce zenskych pohlavnich

hormonti ( estrogent a gestagenu).

1.2.2 Vejcovod (tuba uterina)

Tuba uterina je parova trubice, dlouha asi 10-15 c¢cm, zevnim ustim orientovana do dutiny
bfisni, ptivracena k ovariu. Druhy konec Gsti v rohu déloznim do dutiny délozni. Vejcovod
ma tyto ¢asti: nalevkovité rozSifené sti ptivracené k ovariu (infundibulum),
na které navazuje Sirokd ampula. Ta pfechdzi v ziizenou Cast (isthmus) a kone¢nou casti
je pars uterina, ktera tsti do dutiny délozni (ostium tubae uterinum). Vejcovod je fixovan,
podobné jako ovarium, peritonealnim zavésem (mesosalpinx). Sliznice je sloZena v fasy
pokryté jednovrstevnym epitelem. Epitel obsahuje buiiky s fasinkami a sekre¢ni bunky
bez ftasinek. Hladka svalovina ve sténé¢ ma dvé vrstvy. Podili se na pravidelném
peristaltickém pohybu od ostium abdominale k déloze. Zakladni funkci vejcovodu

je transport vajicka z vaje¢niku smérem do dé¢lohy.

1.2.3 Déloha (uterus)

Déloha je duty svalovy organ hruskovitého tvaru, ve kterém probihd vyvoj zéarodku
az do porodu. Na déloze rozliSujeme télo de€lozni (corpus uteri), hrdlo délozni (cervix
uteri), ziZenou ¢ast (isthmus uteri), dno délozni (fundus uteri), rohy délozni (cornua uteri)
a okraje délohy (margo uteri). Velikost délohy se 1i§i u kazdé zeny (zavislost na
menstruaci, ¢etnosti t€hotenstvi a vyvoje). Zakladni postaveni délohy je v tzv. anteflexi
a anteverzi. Dé€loha je fixovana podpirnym (svaly panevniho dna) a zavésnym aparatem

(soubor parametralnich vazii).
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Sténu d€lohy tvofi tii charakteristické vrstvy:

Endometrium — délozni sliznice, ktera je tvofena jednovrstevnym cylindrickym epitelem
s fasinkami. V podsliznicnim vazivu se nachazeji zlazky (glandulae uterinae), které mayji
tubulosni charakter. Tyto zlazy zasahuji na hranici svaloviny, misty az do ni. V oblasti
ostium uteri externum na déloznim dCipku prechazi epitel délozni v epitel poSevni,
coz je mnohovrstevny dlazdicovy. Délozni sliznice prodélava cyklické zmény,
které se oznacuji jako menstruacni cyklus. Na endometriu rozeznavame dvé vrstvy,
vzhledem k menstrua¢nimu cyklu. Zona basalis, vrstva zlazek ptiléhajici k myometriu,
se Vpribéhu neméni. Zménam podléhd piedev§im povrchni cast sliznice — zona

functionalis.

Myometrium — svalovina délohy, je tvofena ze snopct hladké svaloviny s vmezefenym
vazivem. Svalovina je uspofdadand do nckolika vrstev, které se prolinaji. Zakladem
jsou spirdly vybihajici od rohti d€lohy na télo d€lohy. V téhotenstvi dochéazi k rozvijeni
spiral a zaroven ke ztenCovani stény. Pfi porodu svalovina téla stahuje délohu a tim

vypuzuje plod, zatimco svalovina isthmu a cervixu se za porodu roz$ifuje.

,, Perimetrium - je peritoneum Sirokého vazu délozniho, které tvoti povrch délohy a je s ni
pevné srostlé; tela subserosa je vrstvicka vaziva, poutajici peritoneum ke svaloviné délohy*

(Cihak, str. 353, 2002).

1.2.4 Pochva (vagina)

Pochva je svalova trubice vystlana sliznici, ktera kranidln¢ obemykéd d€lozni hrdlo
a kaudalné se otevira jako vchod poSevni (ostium vaginae). Piedsin poSevni (vestibulum
vaginae) je ohrani¢eny prostor malymi stydkymi pysky. Pfechod od ¢ipku na stény pochvy
se nazyva fornix a miZeme rozeznat piedni a zadni klenbu poSevni. Na hranici pochvy
a pfedsiné poSevni se nachdzi tenkd sliznicni fasa (hymen), kterd zuZuje usti pochvy
(ostium vaginae). Pied piedni sténou posevni se nachazi mocova trubice a mo¢ovy méchyft.
Za pochvou lezi rektum, mezi zadni st€énou pochvy a ptedni sténou rekta se nachazi
Douglasiiv prostor (excavatio rectouterina). Stény pochvy jsou silné asi 3-4 mm a skladaji
se ze sliznice, svaloviny a vazivové adventicie. Sliznice ma riZové zbarveni, neobsahuje
zlazy a povrch tvofi mnohovrstevny dlazdicovy epitel. Slizni¢ni vazivo je fidké

s mnozstvim elastickych vlaken. Obsahuje rovnéz ¢etnd nervova zakonceni a zilni pleten¢.
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Hladka svalovina je rozdélena do vrstev, vnitini je spiSe cirkuldrni a zevni longitudinalni.

Adventicie posevni stény je kolagenni vazivo s pleteni nervi a cév (Citterbart et al., 2001).
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2 FYZIOLOGIE REPRODUKCNICH ORGANU

Reprodukéni funkce zeny je regulovana systémem, ktery tvoii hypotalamus, hypofyza

a vajecniky. Tato regulace je umoznovana pomoci hormont a neurotransmitert.
2.1 Ucinky pohlavnich hormont

2.1.1 Estrogeny

Estrogeny jsou steroidni hormony, které se nachéazeji predevsim ve vajecniku, placenté
a v menSim mnozstvi v nadledvinach. Estrogeny se tvoii ve zrajicim Graafova folikulu
a po ovulaci ve zlutém télisku. Hlavnim zéastupcem je estradiol, dale estron a estriol.
Koncentrace se méni v pribéhu menstrua¢niho cyklu. Prvni vrchol sekrece estrogenu
je pred ovulaci a druhy uprostied lutedlni faze. Estrogeny maji celou fadu dilezitych
fidicich G¢inki:
e V puberté ovliviiuji rast vnitinich a zevnich pohlavnich organt, stimuluji
rust a vyvoj prst, podporuji vyvoj sekunddrnich pohlavnich znakt a ukladaji

tuk na predilekénich mistech (boky, prsa, hyzd¢).
e Navozuji tzv. prolifera¢ni fazi menstruacniho cyklu.
e Snizuji koncentraci cholesterolu v krvi.
e Maji vliv na uzavirani ristovych Stérbin, a tak ovliviuji rist kosti do délky.

e Navozuji proliferaci poSevniho dlazdicového epitelu a stimuluji sekreci

fidkého hlenu zlazek krcku délohy (ptedpoklady pro oplodnéni).

e Ovlivilyji vyvoj sexudlniho chovani Zeny.

e Zvysuji drazdivost délozniho svalstva a motility vejcovodu.

e Maji anabolicky ucinek a pisobi ve smyslu parasympatotonickém.

e Zvysuji citlivost vajecniki na hormony adenohypofyzy a v cilovych tkanich
zvySuji pocet receptoril pro progesteron.

e Snizuji tvorbu erytrocytd a tim ovliviiuji celou erytropoézu (Citterbart et al.,

2001).
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2.1.2 Gestageny

Gestageny vznikaji V corpus luteum ovaria a velké mnozstvi progesteronu vznika
Vv placent¢ a v trofoblastu. Zastoupeni gestageni v téle je mensi nez estrogenu. Gestageny

maji rovnéz steroidni povahu stejné jako estrogeny.
Hlavni vyznam a Gc¢inek progesteronu je nasledujici:
e Udrzuje oplodnéné a usazené vajicko ve sliznici délohy (gestagenni ucinek,
piiprava a udrzeni t¢hotenstvi).
e Udrzuje sliznici délohy vtzv. sekrecni fazi, kterd je dilezitd pro nidaci
oplodnéného vajicka.
e Snizuje kontraktilitu t¢hotné délohy.
e Snizuje produkci hlenu zlazkami délozniho hrdla a také zvySuje jeho viskozitu.
e Stimuluje vyvoj lobult a alveolti mlé¢né zlazy a vyvolava jeji sekre¢ni aktivitu.
e Zvysuje bazalni teplotu tim, ze ovliviiuje termoregula¢ni centrum v hypotalamu.

e Mad negativni vliv na sekreci gonadotropint (Citterbart et al., 2001).

2.1.3 Androgeny

Mezi ptirozené androgeny fadime testosteron, dihydrotestosteron, androstendion,
a androsteron. Hlavnim ovaridlnim androgenem je dnes povazovan androstendion.
Androgeny se ve vajecniku tvofi V rostoucim folikulu, zlutém télisku a ve stromalnich
burikach. Mezi hlavni G¢inky patfi rist pubického i axilarniho ochlupeni a udrzovani libida

(Citterbart et al., 2001).

2.2 Menstruacni cyklus

U Zen v reprodukénim systému probihaji cyklické zmény, které povaZzujeme za pfipravu
k fertilizaci a k t€hotenstvi. Menstruacni cyklus je oznaceni pro cyklické zmény délozni
sliznice. Hlavnim znakem cyklu je periodické krvaceni, které je zpusobeno odluc¢ovanim
¢asti délozni mukozy. Délka cyklu se pocitd jako doba od zacatku jednoho krvéceni
do zacatku krvaceni pfiStiho. NejCastéji je to doba 28 dnd, ale u vSech Zen neni stejna

a kolisa v rozmezi 24-36 dnu.
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2.2.1 Opvarialni cyklus

Folikul, obsahujici oocyt, je zdkladni anatomickou a funkcni jednotkou ovaria. Nejvétsi
pocet folikuld je u plodu (5.-6. mésic t€hotenstvi) a v obdobi menarche je to okolo 500 000
folikuld. V ovarialnim cyklu rozliSujeme dvé zakladni faze; jsou to: faze folikularni (rtst
a zrani vajicek) a faze lutealni (ovulace a tvorba zlutého téliska). Ovulace se ve vajecnicich
stiida, ale ne vzdy pravidelné. Pravidelné dozravani folikull zacind jiz od puberty (asi od
14 let) a postupné zanikd k padesatému roku zivota Zeny. Toto ustavani cyklu trva nékolik

let a oznacuje se terminem klimakterium.

K ovulaci dochéazi okolo 14. dne menstruacniho cyklu. Postupné je vajicko dopraveno
pies fimbrie vejcovodi do délohy. Nedojde-li k oplodnéni vajicka, degeneruje a je
vypuzeno do vaginy. Je-li vajicko oplodnéno, zméni se corpus luteum menstruationis

v corpus luteum graviditatis (Rob et al., 2008).

2.2.2 Délozni cyklus

»D¢loha ve svych jednotlivych ¢astech obsahuje receptory pro estrogeny a progesteron.
V Casové zavislosti na ovarialnim cyklu probihaji zmény v endometriu, myometriu

a cervixu“ (Citterbart et al., str.18, 2001).
Endometrialni cyklus — tento cyklus trva obvykle 28 dni a ma nésledujici faze:

e Menstruacni faze (deskvamacéni) — probiha 1. az 4. den cyklu. Dochazi k nekréze
odlucujicich se bunék a k deskvamaci povrchové vrstvy sliznice. Nekroza postihne
I arterioly, a proto se vylucuje se sliznici i krev. Menstruacni krev se nesrazi diky
vysokému podilu fibrinolyzinu. Primérna délka menstrua¢niho krvaceni je 3-5 dni.
Tato faze kon¢i vasokonstrikci cév v myometriu. Novy cyklus za¢in4 prvnim dnem

menstruace.

e Prolifera¢ni faze (folikularni, estrogenova) — zacind asi od 5. dne menstrua¢niho
cyklu, kdy dochazi k ristu délozni sliznice, ktera je pod vlivem estrogenti. Ke konci

této faze je vySka endometria 3-5 mm.

e Sekrecni faze (lutealni, progesteronova) — trva od 15. dne do 26. dne cyklu. Sliznice
se 1 nadale zvySuje a proliferuje, hlenovy sekret napliluje rozsifujici se zlazy.
D¢lozni sliznice se pripravuje k pfijeti oplozeného vajicka. Pokud-li nedojde

k oplozeni,
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zanika corpus luteum, klesa hladina jak estrogenu, tak i progesteronu a faze konci

ptipravou na odloucenti sliznice.

e Ischemicka faze (premenstruacni) — 28. den cyklu. Sliznice je infiltrovéna leukocyty
a lymfocyty, v endometriu dojde ke kontrakci arteriol, coz zpusobi piechodnou
hypoxii. Jejim vlivem se dostavi degenerativni zmény, které vedou k rozpadu

bunky.

Myometrialni cyklus — Vv proliferacni fazi stoupd délozni motilita, pii ovulaci dosahuje
vrcholu, postupné klesa a kon¢i v sekreéni fazi. Délozni stahy se ucastni odluc¢ovani
sliznice pfi menstruaci, ddle vypuzuji obsah dutiny d€loZzni a na zavér se podileji 1 na

zastaveé krvaceni.

Cervikalni cyklus — cyklické zmény probihaji 1 zde na cervixu. Slozeni a vlastnosti
cervikdlniho hlenu jsou dutlezité v oblasti koncepce, zvlasté¢ v obdobi, kdy spermie
pronikaji do délohy. Pti ovulaci dosahuje mnozstvi hlenu maximalni hodnoty a zarovein ma

nejnizsi viskozitu (Rob et al., 2008).

2.2.3 Vaginalni cyklus

V pribéhu cyklu méni vaginalni epitel jak svoji vysku, tak i hustotu. Tyto zmény jsou
shodné s ovarialnim cyklem. PoSevni sliznice dosdhne vrcholu proliferace soucasné
S maximem tvorby estrogenti ve vajecniku. K odlu¢ovani povrchovych bunék posevni

vystelky dochézi v lutedlni fazi (Citterbart et al., 2001).
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3 KLIMAKTERIUM

Klimakterium je obdobi v zivoté¢ Zeny, kdy dochazi k vyhasinani funkce vajeénikil
a zaroven se snizuje tvorba pohlavnich hormonii. Tento proces probihd 1 u muzi, ale ma
mnohem mirné€j$i prubéh. K poklesu hladiny hormont nedochazi rovnomérné, a proto byva
tento d¢j doprovazen riznymi vykyvy, coz se projevuje télesnymi i dusevnimi pfiznaky.
Trvani klimakteria je individualni, ale primérna doba se pohybuje okolo 12 let. Prvnim
ptiznakem byva porucha menstrua¢niho cyklu. Bez rozdilu, avsak s jistou individualni

rozdilnosti.

Je klimakterium stav nebo nemoc? Podobnou otazku si klade vétSina zen. Klimakterium,
v Ceské Republice ¢asto nazyvanym piechodem, je prechod z reprodukéniho neboli
fertilniho obdobi do obdobi reprodukéniho klidu. Tento proces trva i nékolik let, béhem
nichz dochézi k fadé vyznamnych zmén ve funkci zenskych pohlavnich organt, proto tedy
nemuZeme hovofit o stavu. Jsou to pfirozené zmény postihujici vSechny Zeny bez rozdilu,
avsak s jistou individualni rozdilnosti. Tudiz nemize byt fe¢ ani o nemoci. U ¢asti Zen je
klimakterium spojeno s riiznymi potizemi, které pak mohou byt povazovany za urcity druh
nemoci. Pro¢ k nim dochézi jen u urcité Casti zen, nebylo zatim dostateéné vysvétleno.
Kromé deficitu estrogent je zde celd fada rizikovych faktord, jako je napfiklad koufeni,

styl Zivota, mnozstvi podkozniho tuku a mnohé¢ dalsi (Donat, 1994).

3.1 Terminologie
Védci spolecnosti WHO pro vyzkum menopauzy doporucili nasledujici délent:

Prirozend menopauza — trvalé vymizeni menstruace v disledku zastavy aktivity
ovarialnich folikuld. Primérny v€k pro pfirozenou menopauzu je 51 let Zeny. DulleZitou
ulohu zde hraje dédi¢nost a zdravy zivotni styl.

Predcasna menopauza — je zastava krvaceni v niz§im veéku, nez jak je stanoveny prumérny

vék menopauzy. Zde je vékova hranice urCena na 40 let. Mezi nej€astéjsi ptiiny pred¢asné

menopauzy patii autoimunitni onemocnéni, dédi¢nost a jiné.

Indukovanda menopauza — vznika v dasledku chirurgického odstranéni obou vajecniki

nebo iatrogenné (chemoterapie nebo aktinoterapie).
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Perimenopauza — je to obdobi tésné pied zastavou menstruace a jeden rok po ni.

., Prechod kmenopauze — je Cast perimenopauzy, pro kterou jsou typické poruchy

menstrua¢niho cyklu ukon¢ené menopauzou* (Rob et al., str. 269, 2008).
Premenopauza — timto terminem oznacujeme celé reprodukéni obdobi.
Postmenopauza — zac¢ina skute¢né den po poslednim menstrua¢nim krvaceni.

Klimakterium — je to ptechod z fertilniho obdobi do obdobi reprodukéniho klidu.

3.2 Ovarialni starnuti a evoluce menopauzy

Po 36. roce zivota zeny dochézi ke zrychlené ztraté primordialnich folikult, coz je zdkladni
morfologickd zména ve starnoucim ovariu. Déle soucasné dochazi ke zhorSeni kvality
oocytll a snizeni proliferace granuldéznich bunck. Pfi¢inou ukonceni reprodukce Zeny je
vyCerpani poctu oocytl, ktery je neobnovitelny. Kontinudlni Ubytek zacina jiz behem
intrauterinniho vyvoje a pokracuje az do obdobi klimakteria. Vychozi hodnota oocytt je 7

milioni, v dobé€ porodu 1-2 miliény a ve véku 51 let zbyva v ovariu asi 1000 oocytl.

,Cilem evoluce ma byt vyclenéni jedinct, ktefi predaji své geny co nejvétsimu poctu
potomkul. Z pohledu primérné délky Zivota proto neni jasné, pro¢ reprodukéni obdobi

kon¢i u ¢loveka relativné ¢asné (Rob et al., str. 269, 2008).

Matetfskd mortalita a morbidita obecné stoupd s vékem matky. Tudiz je zcela logické,
ze reprodukcni obdobi Zeny konci v okamziku, kdy riziko v t€hotenstvi pfevySuje prospéch

vlastniho rozmnozovani.

3.3 Endokrinni a klinické charakteristiky fazi ovarialniho starnuti

3.3.1 Perimenopauza

Menstruacni cyklus u zen v pokrocilém reprodukénim véku je pravidelny, ale zkracuje
se folikularni faze o 2-3 dny. Béhem tohoto obdobi je sniZena fertilita a zaroven se zvySuje
pocet spontannich potratii. Mezi zakladni zmény V laboratornich hodnotach patii zvySeni
plazmatické koncentrace FSH, sniZeni hladiny inhibinu B, nezménéné hodnoty LH, E2

a inhibinu A (Citterbart et al., 2001).
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3.3.2 Prechod k menopauze

,»Charakteristické jsou poruchy menstrua¢niho cyklu pfi insuficienci zlutého téliska
a anovulaci. Stimulace endometria V nepfitomnosti progesteronu vede ke zménam

intenzity, frekvence a délky krvaceni* (Rob et al., str.270, 2008).

Zaroven se prodluzuje interval mezi jednotlivymi menstruacemi. V tomto obdobi nastupuje
fyziologicka sterility. U ¢asti zen se mohou objevit vazomotorické potize. Laboratornimi
ukazateli zmén je zvySend plazmaticka koncentrace FSH, snizena hladiny inhibinu B, klesa

koncentrace inhibinu A a E2.

3.3.3 Postmenopauza

Zakladnim projevem je amenorea. Vyvoj primordidlnich folikuld je ukoncen a to ma
za nasledek vyrazné snizeni plazmatické koncentrace estrogenti. Vzestup LH je méné
vyrazné a je odpovédi na zménu v tvorbé sexudlnich steroidi. Ovarium zUstava
I po menopauze jednim ze zdroji androgenti. Laboratorné je zvySené FSH, trvaly pokles

inhibind a estrogenti (Rob et al., 2008).

3.4 Projevy nedostatku estrogent

Cilové tkan€ a organové systémy jsou ovliviilovany mimo jiné také estrogenem. Proto
deficit estrogenti zpusobuje fadu symptomu. U nékterych se ptidruzi hormonalni vlivy

a starnuti organismu. Rozeznavame dvé skupiny podle rychlosti nastupu projevu:
e Casné

e Pozdni

3.4.1 Casné projevy deficitu estrogenti

Akutni symptomy mohou vznikat nahle, nékdy pozvolna v obdobi kolem menopauzy.
V nékterych piipadech dochdzi k vyskytu prvnich pfiznakd jiz nékolik mésict pied
menopauzou, nebo se objevuji kratce po menopauze. Pokud Zena podstoupi chirurgickou
kastraci, tyto potize se objevi velmi rychle, a to za 2-4 tydny po operaci. Akutni potize
neohrozuji zenu na zivoté, avSak zhorSuji kvalitu Zivota, a proto by se méla zena Iécit.

Mezi akutni symptomy fadime vazomotorické potize projevujici se jako navaly horka,
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bolesti hlavy, poceni, zavraté¢, dale parestézie, psychické potize a zazivaci poruchy.

V odborné terminologii tento stav oznacujeme jako klimaktericky syndrom.

Vazomotorické symptomy

Vv

Vazomotorické symptomy neboli navaly horka. Tyto obtize patfi mezi nejcastéjsi
V perimenopauze a objevuji se asi u 75% Zen. Zpocatku byvaji ziidké a nejvice jsou
vnimany v obliceji, na krku a bedrech. Frekvence a intenzita névalii se snizuje s délkou
estrogenniho deficitu. Navaly horka mohou vznikat spontann¢, ale vyvolavajicim Cinitelem
muze byt stres, kdva, alkohol a vyssi teplota okolniho prosttedi. Byvaji doprovazeny
pocenim, palpitaci, zavratémi a pocitem slabosti. V prib&hu menopauzy ma termoregulaéni

systém vykyvy.

Ke zlepSeni této zdvazné potize je mozno vyzkouSet nékolik svépomocnych opatieni,

ktera zahrnuji dietni rezim a Zivotni styl, pravidelné cviceni, meditaci a doplitkovou 1é¢bu.
Psychické potize

Mezi nejcastéjsi psychické potize patii poruchy spanku, piecitlivélost, ndladova labilita,
strach, uzkostné pocity, zvySend unavnost, bulimie a ztrata iniciativy. Ale i dal§i véci
ptispivaji ktomu, Ze vtomto obdobi hrozi krize: déti odchazeji zdomu (syndrom
prazdného hnizda), skoncilo vasnivé obdobi manzelstvi, vzestup v zaméstnani je tezsi.
Bézné jsou zmény nalad od euforie az po malomyslnost; trpélivost se rychle vycCerpava.
Klesa sebevédomi a prohlubuje se deprese. Piijjemnym zjisténim je, Ze mnoho Zen se po

skon¢eni menopauzy citi mnohem Iépe a ma velikou chut’ do zivota (Rob et al., 2008).

3.4.2 Dusledky dlouhodobého deficitu estrogenti

Do této kategorie bychom mohli zafadit ptiznaky subakutni a chronické. Symptomy
se zacinaji objevovat azZ po menopauze S odstupem nékolika let. Vlivem deficitu estrogent
dochazi k poskozeni tkani atrofizaci. Nejcastéji jsou postizeny sliznice mocCové trubice,
pochvy, trigonu mocového méchyte, dutiny ustni, nosu, kiize a jeji adnexa. Mimo nyni
zminénych symptomi sem fadime i stavy, které mohou ohrozit Zenu a to v podob¢ infarktu

myokardu, cévni mozkové pfihod¢ ¢i zlomeniny proximélniho femuru.
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Kiize a kozni adnexa

Tloustka epidermisu a dermisu, struktura elastickych vlaken a cévni komponent — to vse
ovlivituji estrogeny. Atrofizace klze se projevuje suchosti, zvrasnénim a ztenCenim.
Degenerativni zmény postihuji i podkozni vazivo a kozni adnexa. Na nehtech to je zvySena

lomivost, vlasy jsou fidké a suché. Na mons veneris a labia majora ubyva podkozniho tuku.
Urogenitalni atrofie

Vaginalni epitel je ztenCeny, je sniZzena cévni slozka 1 pratok krve ve sliznici. Atroficka
sliznice je snadno zranitelnd, suchd, nachylnd k infekcim a pii zvySeném pH nachylna
k rozvoji atrofické vaginitidy. U ¢asti zen se vyskytuje dyspareunie, pruritus, suchost

a paleni v pochve.

Obdobné jako pochva obsahuji estrogenové receptory mocova trubice i mo€ovy méchyt.
Deficit estrogent vede k anatomickym a funkénim zménam, které se projevuji polakisurii,

nykturii, urgentnim moc¢enim, inkontinenci moce a dysurii (Rob et al.,2008).
Postmenopauzalni osteoporoza

Osteoporoza je definovana jako progresivni systémové a metabolické onemocnéni
charakterizované absolutnim ubytkem kostni hmoty, beze zmény poméru mezi organickou
a mineralni slozkou kosti a se zvySenym rizikem zlomenin. Zaroven dochazi ke degeneraci
chrupavek, klouby se hlife pohybuji a mohou zacit bolet. Osteoporéza bez zlomenin
probiha asymptomaticky a némé¢. Jindy se mize projevit bolestmi patefe, dlouhych kosti
a kloubti. Osteoporotické zlomeniny se vyskytuji na tzv.predilekénich mistech (distalni
radius, téla obratld a proximalni femur) a vznikaji po minimalnim traumatu. Diagnostika
osteopordzy a stavy ji predchazejici — osteopenii — se zaméfuje na méfeni mnozstvi kostni
hmoty. Nejvétsi dliraz se neklade pfimo na samotnou 1écbu, ale spiSe na prevenci. Cilem
primarni prevence je doOsaZeni maxima kostni hmoty a jeho udrZeni. Pti sekundarni
prevenci se klade dliraz na zabranéni zrychleného ubytku kostni hmoty pifi deficitu
estrogenti po menopauze. Zakladem prevence a 1écby je Gprava stravy a piiméiend fyzicka
aktivita. Strava by méla byt bohat4 na vapnik, bilkoviny a vitamin D. Doporuceny denni
pfijem vapniku pro Zeny v postmenopauze je 1,5g. Pravidelné cviceni zvysi pohyblivost,
rovnovahu, stabilitu a vytrvalost zeny. V prevenci zlomenin u Zen v postmenopauze

(se zrychlenym tubytkem kostni hmoty) se doporucuje hormonalni substitu¢ni terapie.
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Jestlize 1é¢ba trva alesponi pét let, snizi se riziko fraktur o 50%. Mezi alternativu bychom

mohli zafadit tibolon, ktery na kost piisobi jako estrogeny (Jonas et al., 1998).
Kardiovaskularni systéem

U Zen je nejCastéjsi pfi¢inou smrti pravé onemocnéni kardiovaskularniho systému.
Po menopauze vyskyt ICHS u Zen vyrazné stoupa a rozdil mezi muzi a zenami se rychle
vyrovnava. Je prokéazano, ze toto riziko dale stoupd u zen, u kterych byla provedena
bilateralni ovarektomie ve fertilnim véku. V jejich dusledku vznikaji problémy s zilami:
pocit t&zkych nohou, kietové Zily, neuralgické bolesti. Ridéeji potom také vysoky krevni

tlak, zvySené riziko aterosklerdzy a srdecni infarkt.
Centralni nervovy systém

Deficit estrogenti po menopauze ovlivni fadu fyziologickych dé&ju a tim pfispéje k rozvoji

nékterych neurodegenerativnich onemocnéni:
e Zpomaleni a snizeni pratoku krve cévami mozku.
e Zrychleny rozvoj kornaténi cév a zhorSeni repara¢nich déju.
e SniZeni aktivity neuront a tvorby neurotransmiterti.

e Porucha metabolismu glukézy v hipokampu (Rob et al., 2008).

3.5 Sex a klimakterium

Role Zeny v intimnim Zivoté se dramaticky zménila v priabehu 20. stoleti. Po staleti byla
uloha Zeny vymezovéana naboZenstvim a moralnim kodexem na funkci matky, rodicky,
vychovatelky a Zeny starajici se o domacnost. PotéSeni z pohlavniho styku bylo uréeno
pouze muzské Casti populace. I znamy psychoanalytik Sigmund Freud (1856-1939) tvrdil,
Ze zeny jsou urceny pouze k pasivni roli v sexu, ktery jim pfinasi jen neptijemné pocity
pfi pohlavnim styku a bolesti pifi porodu. Dne$ni doba umoZiluje zendm prozivat
plnohodnotny sexudlni Zivot pfinasSejici potéSeni. Sexualita je dilezitou soucasti
manzelského zivota. Sexualita ovliviiuje vztah mezi manzeli, narozeni déti a jejich
vychova vytvaii atmosféru rodiny. Je asi pravidlem, ze kazdy vztah vede ke stereotypu,
monotdnnosti a ¢asto se z n¢j vytraci to podstatné — uméni milovat, erotika. Pohlavni Zivot

nepfindsejici radost a potéSeni miize nakonec zpusobit u muze impotenci (neschopnost

pohlavniho styku) a u Zeny frigiditu (sexualni chladnost). To mtize vést k hledani novych
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sexualnich partnert a vztahii. Nové sexudlni podnéty vedou ke zvySeni vzruSivosti

a potence.

V klimakteriu piibyva Zen s nizkym sexudalnim prozitkem a také zen, které maji nejriiznéjsi
potize prave pii pohlavnim styku. U perimenopauzalnich Zen je typicky vyskyt koitalniho
dyskomfortu nez u zen pifed menopauzou a nejvyssi je u zen postmenopauzalnich. Prave
zminény koitalni dyskomfort u zen v klimakteriu dobfe reaguje na podavani estrogenil
v riznych formach (tablety, néplasti, injekce, krémy a vaginalni globule). Hormonalni
zmény v prechodu a vék negativné ovliviiuji sexudlni funkce u Zen. Dale bychom zde
mohli zafadit jiné¢ faktory ovliviiyjici sexudlni prozitek, které nemaji piimy vztah ke
klimakteriu. Patfi sem napiiklad chronickd onemocnéni (respiracni onem.), chirurgické
vykony (ablace prsu), zmény fyzického vzhledu a dalsi. Sexudlni touhu potlacuji rovnéz
nékteré¢ 1éky jako anxiolytika, svalova relaxancia, amfetamin, antidepresiva, diuretika
a antihypertenziva. Stejny efekt ma alkohol, kéva, koufeni, pfepracovani, stres a deprese.
Vlivem trofického ptsobenim deficitu estrogent klesa elasticnost pochvy a lubrikacni
schopnost. Vysledkem je bolestivost pfi pohlavnim styku. Tyto obtize opadaji pii spravné
hormondlni terapii. Na druhé strané mnoho Zen v pfechodu uvadi, ze prozivaji sexudlni
zivot plnéji a pestieji, protoze jim opada ptirozeny strach z nezadouciho téhotenstvi a rady

zkouseji nové véci, experimentuji.

Pravidelny a pfijemny sex vede k udrzovani vlhkosti, prokrveni i elasticity pochvy. Krevni

zasobeni pochvy vyrazné ovliviluje i cviceni svali panevniho dna (Zvéfina, 2003).

3.6 Psychosomatika klimakteria

Zena se v obdobi prechodu musi vyrovnat se zménami hned v n€kolika rovinach. Dochazi
ke zméné ve fyzickém vzhledu, kondici, vytraci se fertilita a se zvySujicim se vékem Zeny
pfibyvaji rizika téZkych onemocnéni (kardiovaskularni nemoci, nadory aj.). Involu¢ni

zmény zpusobuji vzdalovani se idedlu Zenské krasy.

Dalsi rovinou jsou zmény tykajici se socidlni oblasti a to pfedev§im zmény v rodinnych
pomérech. Déti obvykle opoustéji sviij domov a zacinaji se staveét na vlastni nohy (syndrom
prazdného hnizda). Pfi odchodu déti z domova klesd potfeba udrZet kontinuitu rodiny.

Nasledkem toho miize byt odchod jednoho z partnerti k mlad$im milenctim (milenkam).
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Ekonomickéd rovina se zamétfuje hlavné na zaméstnani zeny, zda jsou zeny pracovné
zajisténé. Pii zvysSujicim se veéku klesd moznost zmény zaméstnani. Nesmime zapomenout
ani na zZeny, které jsou v tomto obdobi na vrcholu své kariéry. Radime sem napiiklad

vrchni sestry v nemocnici, feditelky rtiznych instituci ¢i sendtorky a ministryné.

Intenzita prozivani vSech téchto potizi je rtizna a je velmi ovlivnéna zivotnim stylem.
Obtize jsou zmirnény ve spolecnosti, kde je velky podil Zen ve star§im véku. Siroka $kéla
pracovnich a mimorodinnych aktivit rovnéz zmirnuje prozivani nejraznéjSich potizi.
Naopak, daleko hiife se snaSi tyto obtize ve spolecnosti, kterd klade diraz na mladi
a sexualni atraktivitu. Casto se mize dostavit deprese, izkost, psychicka labilita a pokles
sebevédomi. Zakladem pro 1écbu je zvySeni hladiny estrogent a tim odezni vegetativni
symptomy. Soucasné lze vyuzit alternativni terapie a to Vv mnoha formach.
Psychoterapeuticka podpora je vhodna, ale tyka se spiSe socialniho kontextu tohoto

zivotniho obdobi.
Syndrom prazdného hnizda

Jednoho dne to potka kazdého rodice. Déti vyrostou, odchazeji na studia a nebo si zakladaji
rodiny. Hlavné¢ matky se staraly o své ratolesti a mnohdy nemély ¢as na nic jiného.
Najednou maji spoustu volného ¢asu a diim je tak prazdny a tichy. Zena si miize piipadat
zbytecnd a nedocenéna. Podle odbornikli je toto obdobi jedno z nejkritictéjSich
a je zde vysoky pocet rozvodi. S tim souvisi 1 syndrom zavirajicich se dvefi. Je proto
dilezité, aby se manzelé naucili komunikovat, nezit jen vedle sebe, ale spolu (Rob et al.,

2008; Stoppardova, 1995).
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4 HORMONALNI SUBSTITUCNI TERAPIE

Moznosti 16¢by klimakterickych potizi je nékolik. Radime sem néahradni, tj. substituéni
1é¢ba estrogeny (estrogen replacement therapy — ERT). Dale se mtze jednat o doplnéni
1écby pomoci progesteronu (hormone replacement therapy - HRT). N&které piiznaky
tykajici se klimakteria se daji 1éCit i nehormonalné, neboli alternativné. Na akutni pfiznaky,
jako jsou naptiklad vazomotorické potize, bolesti hlavy, nespavost, palpitace, deprese
a zavraté, je lé€ba HRT ucinnd az na 90%. Hlavni vyznam HRT je prevence a lécba
dlouhodobych nasledkt deficitu estrogenu — osteopordza a kardiovaskularni onemocnéni.
Mimo jiné ma pozitivni vliv na kvalitu zivota zeny, v prevenci Alzheimerovy
a Parkinsonovy nemoci, stafecké slepoty a kolorektalnimu karcinomu. Pfed zahajenim
substitu¢ni terapie musi byt provedeno komplexni vySetieni Zeny, véetné gynekologického

vySetfeni a mamografie.

4.1 Kontraindikace

Zakaz uziti hormonalnich 1€kt je bud’ striktni a bezpodminecny (absolutni), ¢i je nécim

podminény (relativni). Stanoveni hranice mezi obéma skupinami je vzdy tézké.

Absolutni kontraindikace pro uzivani HRT dle vyjadifeni odbornikii na Evropské
konferenci

o menopauze ve Svycarsku roku 1995:
e Karcinom endometria.
e Karcinom prsu.
e Aktivni tézké onemocnéni jater (akutni hepatitis).
e Akutni hluboka Zilni trombdza a akutni tromboembolizace.
e Krvaceni z délohy nejasného ptivodu.

Relativni zdkaz uzivani HRT pfedstavuji nemoci a stavy jako jsou délozni myomy
a endometridza, benigni mastopatie, hypertenze, otoky srde¢niho a ledvinového ptvodu,
tézky diabetes mellitus, epilepsie a krvaceni z délohy - pokud jsou na dé€lozni sliznici

mikroskopicky zjisténé abnormalni zmény (Donat, 1999; Citterbart et al., 2001).
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4.2 Nezadouci u¢inky HRT

Mezi nejcastéj$i nezadouci UCinky fadime zvySeni mammografické denzity (coz vede
ke strachu z karcinomu prsu) a nepravidelné krvaceni z délohy (které vede k obavam
z rakoviny délohy). Mohou se objevit nepfijemné pocity napéti a bolesti v prsou, které
vetSinou samovolné ustoupi a nebo vymizi Gpln€. Pribyvani na vaze je dalsi problém
na ktery si Zeny Casto stézuji. Pfi¢inou je zadrzovani tekutiny v téle, zvySena chut’ k jidlu

a dalsi.
Nezadouci ucinky tudiz mizeme rozdélit na:

e Nezéadouci ucinky zplisobené estrogeny (bolesti v prsech, retence tekutin, krvaceni

ze spadu, nausea, kiece v dolnich koncetinach).

e Nezadouci ucinky zpusobené progesterony (bolesti v prsech, retence tekutin,

nadymani, zvySena chut’ k jidlu, agresivita, podrazdénost, deprese).

(Donat, 1999; Citterbart et al., 2001)

4.3 Rizika HRT

e Karcinom prsu (absolutni riziko je malé).

e Ischemicka choroba srde¢ni (u zen s nepostizenymi cévami mize byt HRT

prospésna).
e Trombembolicka nemoc (uzivani HRT nezvysuje riziko).

e Nahld piihoda mozkovd (HRT nelze doporucit pro primarni ¢i sekundarni

prevenci).
e Demence ( HRT se neuziva pro prevenci ani lécbu).
e Karcinom endometria (HRT snizuje riziko vzniku).

e Ovarialni karcinom, osteopor6za a jiné.
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4.4 Antikoncepce a HRT

Jak uz jsem vysSe uvedla HRT se uziva k 1écbé deficitu estrogenti, zatimco antikoncepce
je urcena k inhibici ovulace. Dale se lisi jak ucinek, tak i slozeni danych preparatd. HRT
slouzi jako prevence ptfed kardiovaskularnimi chorobami, antikoncepce ptedstavuje
rizikovy faktor pravé pro vznik téchto nemoci. Otdzka antikoncepce je aktualni az do
menopauzy. Nejvice zeny voli hormondlni ¢i mechanickou ochranu. AvsSak hormonalni
antikoncepce mé& mnoho kontraindikaci, ale 1 vyhod pro zeny v pokrocilém véku. Po
menopauze zena mize plynule ptejit z hormonalni antikoncepce na HRT. Pokud Zena ma
zavedeno nitrodélozni télisko, mlze se ponechat i jeden rok po menopauze (Donéat, 1999;

Stoppardova 2002).
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5 PREHLED ALTERNATIVNICH LECEBNYCH METOD

Alternativni medicina. Pro mnoho z vas také 1€cCitelstvi. Piesnéji se definuje jako soubor
diagnostickych a terapeutickych postupti a pfistupt, které vychazeji z iraciondlnich
principl, a nebo které nerespektuji objektivitu védy. Lisi se nazory, co patii do sféry
alternativni mediciny ¢i nikoliv. Mezi zakladni metody fadime: 1écbu vyzivou, fytoterapii,
reflexologii, terapii rukama, akupunkturu, akupresuru, masaz Shia-Tsu, homeopatii,
chiropraxi, masaze, psychotroniku, aurikuloterapii a dalsi. V zapadnich zemi obsahuje
alternativni medicina az kolem 120 polozek, které jsou pro nas nezndmé a nové. V jinych
knihach je dokonce uvadéno 500 metod alternativni mediciny. Je to ddno pohledem autora
knih, 1écitel i 1ékafem. AvSak nejvétsi vyznam na téchto rozdilnych ndzorech ma misto

vzniku dané metody v riznych ¢astech svéta (Kolektiv autord, 1995).
Clenéni alternativni mediciny:

e Podle zpisobu lécby — metody zalozené na ptirodnich lécich a prostiedcich:

fytoterapie, aromaterapie,
- metody manudlni a manipulativni: masaze, chiropraxe,
- metody paranormalni: psychotronika,
- akupunktura a vSechny jeji podskupiny,
- homeopatie a jeji odvozené metody,
- dietoterapie rizného charakteru: makrobiotika,
- 1é¢ba virou, fetiSistické metody (amulety, kameny) a jiné.

e Podle piivodu — metody domdci (lidové I[éCitelstvi), skupina vznikld v USA

a zapadni Evropé, nebo metody orientalni (¢inské, japonskeé).

e Podle doby vzniku — n¢které maji pradavnou historii (fytoterapie, astrologie), jiné

jsou umeéle vytvorené nedavného puvodu (laserpunktura).
e Podle vztahu k mediciné — nekteré postupy vyuzivaji 1écitelé, jiné l1ékafi a fadu
metod si vyhrazuji 1ékati vyhradné pro sebe (clusterova medicina).
Dnesni medicina se Casto vice zaméfuje na technické prostredky, metody pro prevenci

a 1éCbu, a tim se vice vzdaluje ptirodnim zasadam, 1ékiim a postupiim. V roce 1962 vznikla

Svétova organizace alternativni mediciny. Jejim cilem bylo pracovat na maximalnim
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rozsifeni a tim pfispét k postupnému ozdravovani lidu. Klasicka medicina sice ze zacatku
vychazela z pfirodnich postupt, ale Casem je opoustéla a tim zapomnéla na sviij ptvod.
Diivodem soucasného mimoiadného zajmu o alternativni medicinu v naSi republice
je novost, modnost metod, vysoka reklamni aktivita, nadmérna kritika naseho zdravotnictvi
a ekonomické zajmy lékatt. PfiCiny celosvétového rozmachu alternativnich metod jsou
negativni stranky technické civilizace, dehumanizace klasické mediciny a nevhodna

popularizace pacientdl.

v

podporu a udrzovéni celého organismu, aby vSechny jeho casti mohly harmonicky
spolupracovat tak, jak to pfiroda zamyslela. Abychom docilili daného cile, vede k tomu
mnoho rtznych cesticek a jsou kli¢ova pro specifickou 1éébu hormonalniho systému.

Je nutné vSe prokonzultovat s odbornym Iékafem (Kolektiv autorti, 1995; Janca, 1991).

5.1 Terminologie
Leécitelstvi — je pouzivany termin pro lidovou medicinu.

Tradicni medicina — toto pojmenovéani je ruzné¢ pouzivano. Nékdo oznacuje timto

terminem medicinu védeckou (oficialni), jiny jako starovékou ¢i lidovou.

Prirodni, naturdalni medicina — je to vhodny pojem pro ,,starSi alternativni medicinu®,

ale ne pro dnesni neptirozené metody (Vollova elektropunktura).

Celkova, holistickd medicina — oznacuje nutnost celkové 1écby, kterou zastava vSechen

zdravotnicky personal.

To byl vycet nékolika synonym ke slovu alternativni medicina. DalS$imi pojmy jsou
napiiklad nekonvenéni medicina, paramedicina, Sarlatdnstvi a mnohé dalsi (Kolektiv

autorti, 1995).

5.2 Placebovy efekt v alternativni mediciné

Hlavnim ¢initel, ktery zprostiedkuje tispéch 1é¢by, je psychogenni pisobeni. Do této oblasti
se fadi sugestivni pusobeni osoby léCitele, prostiedi a nespecifické piisobeni 1écebného
prosttedku. Zalezi ptredev§im na vili jedince (nemocného) a na psychickych faktorech,
které¢ doprovazeji cely lécitelsky €1 l1ékarsky zasah. Jestlize je pacient 1éCen alternativni

medicinou, méla by byt doplnéna i o specifickou 1écbu.
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Efekt sugesce zvySuje spoleCenska prestiz a osobnost 1éCitele, ktery diivétuje své metodé
a plné se soustfedi na sviij vykon. Jestlize se procedura projevuje jako bizardni, mize

narusit cely vykon.

5.3 Negativni stranky alternativni mediciny

Zastanci této mediciny tvrdi, Ze je mén¢ rizikova nez védeckd medicina a pfindsi méné
vedlejsich ucinkd. Zakladnim rizikem je fakt, Ze se pacient vydava do rukou 1éCitelti pouze
s virou v jejich schopnosti. Zde se vzdava vlastniho mysleni a pouze véfi, ze mu bude

pomozeno. Muze chybét informovanost az dezinformace.

V nékterych piipadech se mlze stat, Ze je pacient poSkozen pfimo nevhodnou metodou
alternativni mediciny nebo jejim nevhodnym pouzitim. Nejcastéji sem patii metody
invazivni a manudlni. Byly popsény 1 pfipady s rozSifenim infekénich chorob pies

nesterilizovanou jehlu pii akupunkture.

Dal$im problémem jsou neuvadzené rady léciteld, kdy 1écCitel poradi nerespektovat 1ékaie
a nebrat doporucené léky. Sem spadd zndmy piipad nejmenované I1éCitelky, ktera

doporucila vysazeni inzulinu u pacienta s t€zkou cukrovkou.

Jest€ nebezpetnéj$i je zanedbdni vCasné 1€Cby. Lécitel nema dostatecné vzdélani,
zkuSenosti ani znalosti, aby poznal zacinajici vaZnou chorobu. Jini naopak diagnostikuji

pacientovi chorobu, kterou nemaji a pak je samoziejme ,,uspesné vylécic.

Mezi dal$i negativni stranky bychom mohli zafadit vysoké nédklady pii alternativni
medicing, ztrata daveéry v klasické lékarstvi, dale miize mit nepfiznivy efekt i na lékaie

a diskreditovat novou a potencialné uzite¢nou metodu (Kolektiv autori, 1995).

5.4 Akupunktura

»~Akupunktura je stara ¢inskd metoda, v souCasné dob¢ rozsifend jiz téméf po celém
kulturnim svété, ktera 1é¢i pacienta a jeho choroby drazdénim uréitych boda na povrchu
téla vpichovanim jemnymi jehlami (acus-jehla) nebo pozehovanim* (Kolektiv autord, str.

23, 1995).
Teorie akupunktury je zaloZend na faktu, Ze Zivotni energie proudi télem cestami, které
se nazyvaji merididny a li§i se od priabéhu nervovych vlaken. Akupunktura je UCinna

1é¢ebna metoda, ktera se uplatituje ve vétsing 1ékaiskych oborti. Uspésné ji lze pouzit pii
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1écbe funkcnich poruch mozku a nervové soustavy scévnimi a hormonalnimi
komplikacemi. Akupunktura mtze také pomoci pii mirnéni horkych navali spojenych
s poruchou spanku, ¢asto doprovazenym nocnim pocenim. V tomto piipad¢ spociva ucinek
ve vyvazovani hormondlniho systému. Podle vyzkumu je prokazan pozitivni vliv
akupunktury na bolesti kloubli souvisejici s ptiznaky klimakteria, bolesti v bederni oblasti
patete, revmatoidni artritidu a jiné chronické bolesti. Vyhodou této alternativni metody je
pozitivni prozivani diky nastolené rovnovaze, pocity dusevni pohody a zvySeni hladiny
energie. Organy funguji harmonicky a jsou zasobeny dostate¢nou energii v té spravné mife.
Avsak zeny precitlivélé na jehly, by nemély zkousSet toto 1€Civé umeéni staré jiz 5000 let

(Janca, 1991).

5.5 Akupresura

Akupresura je podobna akupunktuie, avSak nepracuje s jehlami, nybrz vyuziva tlaku.
To se provadi pomoci palce, kterym se obnovi tok energie podél meridiant. Vysledkem
akupresury je zlepSeni celkového zdravotniho stavu a nékteré organy uvolni piebytecnou
energii. Na rozdil od akupunktury, akupresuru si mize kazdy provadét sam, i kdyz je
slozité najit ty spravné body. Casto se vyuziva ke zmirnéni bolesti, ke zlep3eni celkového

stavu, nebo K odstranéni nékterych ptiznaki (ztuhlost kloubit).

V Japonsku byla nazvana jako specialni masaz Shia-tsu. Tato masaz vyuziva tlaku nejen
na akupunkturni body, ale i na $lachy, klouby a svalové Gpony. Provadi se za pomoci prsti,

loktt, kolen i chodidel (Stoppardova, 1995).

5.6 Reflexologie

Tato relaxacni technika nasméruje télo k lepsi Cinnosti zlepSenim lymfatické drenaze
a krevniho obéhu, stimulaci nervovych drah a uvolnénim svalového napéti. Pro efekt neni
dalezita sila ptitlaku, ale spravna lokalizace reflexni plosky a vlastni technika masaze.
Masaz by méla provadét druhd osoba, nybrz se zde jednd o pfedavani energie. Je u¢inna
pii bolestech zad, bolestech hlavy, poruch spanku, hormonalni nerovnovahy a stresovych
stavil. Pfi maséazi se vénuje pozornost vSem té€lnim organtim a systémulim, a tim se vyrovna
cely organismus. Osvédcené pomucky casto dopliujici reflexni masaze jsou oleje, pudry,
spreje, valecky ze dreva, rucni vélecek, elektrické masazni strojky a dalsi (Phillipova,

2005; Leibold, 2003).
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5.7 Homeopatie

Pro homeopatii je zdkladnim principem tzv. zdkon podobnosti a je Casto vyjadfovan
latinskym heslem ,,Similia similibus curantur, coz znamena lé¢eni podobného podobnym.
Za zakladatele je povazovan MUDr. Ch.F.Samuel Hahneman, ktery vychazel z toho, ze
velké davky uréitych latek zpusobovaly piiznaky jako ty, které se snazil vylé¢it. Nepatrné
davky téchto latek povzbudi télesné reakce a mohou ptiznaky vylécit. Napiiklad Lachesin,
jed jihoamerického hada, je velice nebezpecny az smrtelny, ale pouzivd se ve velmi
ziedéné formé, ze nemuze uskodit. NejbohatSim zdrojem 1¢kt je samotna ptiroda. Vychozi
latky mame trojiho druhu: rostlinné, Zivocisné a mineralni. Vyhodou homeopatickych
prostiedkil je snadné uziti, protoze jsou obvykle malé a rozpustné na jazyku. Homeopatie
1¢¢i celého cloveéka. Neékteré latky jako je kéva, mentol, mata a kafr pasobi proti

homeopatickym Iékiim a nemély by se pozivat v pribéhu 1éCby.

Homeopatie pohlizi na klimakterické potize jako disledek nerovnovéhy, kterd milize byt
1é¢ena s ohledem na fyzickou a psychickou kondici Zeny. Nej¢astéji uzivané homeopatické
1éky v obdobi piechodu jsou lachesin (navaly horka), koniklec (nespavost, bolesti kloubil),
sépie (pocit horka, suchost kiize), sira (sucha, svédiva pokozka), mechovka (bolesti prsou),
sedmikrasa (no¢ni poceni, ndvaly horka) a mnohé dalsi (Janca, 1997; Kolektiv autord,

1995; Hofmannova, 1998).

5.8 Fytoterapie

Fytoterapie aneb léceni bylinami patii mezi nejstarsi, ale i k nejuc¢inngj$im zptisobtim
lécby. Léciva bylina méd za ukol nejen pomahat 1éCit, ale také by méla do organismu

dodavat potiebné chybéjici latky, predevsim stopové prvky.

Existuje spousta bylin, které pomahaji zmirnit obtize klimakteria, ale tfi z nich jsou
nejucinnéjsi.

e Plosti¢nik vétevnaty (Cimicifuga racemosa) se vyuziva ke zmirnéni pociti horka.
Caj se da vyrobit jak z Cerstvé, tak i ze sugené byliny. U nékoho ma i pfiznivy vliv
na zalude¢ni potiZze. Tato rostlina plsobi jako estrogen, takze se doporucuje jeji
uzivani pii nervozité ¢i pocitech slabosti. Déle ptsobi jako sedativum, zmiriiuje

ktece, a proto uvoliiuje premenstruacni napéti, bolesti a otoky.
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e Drmek obecny (Vitex agnus-castus) je vhodna bylina v obdobi piechodu. Pomaha
upravit hladinu hormont podobné jako piirodni typ HRT. Casto se doporuéuje
kombinovat s listy ¢erného rybizu, Salvéji a vyhonky hlohu. Zmirni pocity horka
a no¢niho poceni.

e Dong quai (Angelica sinensis) se pfidava do mnoha farmaceutickych pripravki
tonizac¢nich bylin pro zeny, vyuziva se v prubéhu klimakteria a 1é¢i hlavné zazivaci

potize. Neméla by se zaroven uzivat s prostiedky potlacujici srazlivost krve.

Mezi dal§i populdrni byliny patii srdecnik obecny, kontryhel obecny, jetel lucni,
eleuterokok ostnity, tiezalka teckovana, setnice asijska, 1ékotice lysa, Salvej 1ékarska, rize

damasskd, damidna, sporys Iékafsky a mnoho dalSich (Zentrich, 1991; Phillipova, 2005).

5.9 Aromaterapie

Aromaterapie neboli 1é€ba viinémi. Viné je prvni z vjemil, na ktery mozek zareaguje.
Aromaterapie se zaméfuje na stimulovani zivotni sily lidského organismu. Nejde jen
0 samotnou vuni, ale da se vyuzit pfi masdzich, koupelich, inhalacich a samoziejmé
K ustnimu uziti. Viné mohou zlepsit naladu, zmirnit deprese i nabudit sexualitu a maji
obrovsky terapeuticky vliv na fyzické symptomy. V aromaterapii se klade diiraz na 1écbu

drobnych obtizi a na podporu zdravi a pohody, jak fyzické 1 duSevni (Tisserand, 1992).

Viz piiloha P3: Tabulka 30: Aromaterapie

5.10 Relaxace a meditace

Pii uvolnéni je snazsi feSit nékteré problémy a konflikty doma i v zaméstnani. Relaxace
pomaha zmirnovat n€které klimakterické ptiznaky jako navaly horka. Jestlize zena bude
dostatecné uvolnéna, energicka a optimisticka, pfenesou se tyto vlastnosti i na lidi kolem
ni. Stresové situace lze mnohem Iépe zvladnout, kdyz k nim Zena pfistupuje s vétSim
klidem. Dechové cviceni jsou vhodna k dosazeni védomého klidu. K prohloubeni relaxace

je mozno nechat odparovat n¢jaky étericky olej, naptiklad levandulovy ¢i muskatovy.

Meditace pomahd zklidnit mysl, mozkova frekvence se méni na pomalejsi. Velice

prospésné mtize byt soustiedit se na kladné stranky Zivota. Rozjimani pomaha vy¢istit mysl
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od starosti a negativnich mySlenek. Meditace umoziuje soustiedit se na néjakou

jednoduchou véc a vyloudit vSe ostatni.

Joga zahrnuje v sob¢ jak meditaci, tak 1 pohyb. Joga se zamétuje na holisticky pfistup,
ktery obsahuje strecink, duSevni uvolnéni a hluboké dychani. Tim lze ucinné¢ pomoci
pii piekonavani obtizi pfechodu. Hlavnim cilem je podpofit zdravou mysl, aby zila
ve zdravém téle a tim uvést t€lo i mysl do rovnovahy. Nékteti odbornici tvrdi, ze joga
snizuje krevni tlak a zmirfiuje menstruacni potize. Joga podporuje spravné drzeni téla
a dusevni vyrovnanost, pomaha pii bolestech zad, mirné depresi a nespavosti ( Phillipova,

2005; Stoppardova, 1995).

5.11 Léceni soli a mineralnimi latkami

Povédomi o 1écivé soli se tradovalo celd staleti. Tento druh alternativni mediciny tvofil
zaklad v lidové mediciné. Od roku 1800 zacal rozmach 1é¢ivych koupelich ve slané vode¢.
Existuje fada léCivych soli jako je kuchynska stl, sil ze solanky, kamennd siil, motska,

Glauberova, hotka, bylinkova a mnoho dalsich.

5.11.1 Solankova terapie pro Zeny

Solanka je vyraz pro minerdlni vodu s obsahem kuchynské soli a chloridu sodného.
Solanky se vyskytuji jako studené ¢i horké prameny. Tyto prameny se vyuZivaji u Zen
S psychovegetativnimi stavy vyCerpani a s obtizemi souvisejici s klimakteriem. V této dob¢
nervovy systém odradZi to, co se mize projevovat v ndhlych bolestech hlavy, v depresich,

Vv srde¢ni arytmii, podrazdénosti nebo v naruseném spankovém rytmu.

5.11.2 Talasoterapie

Talasoterapie neboli 1éCeni mofem, predstavuje kombinovanou fyzikalni 1éc¢bu.
Klimakterium a s nim spojené obtize jsou jednou z indikaci pro lazenskou talasoterapii.
Lécebny proces podporuji bahenni zabaly a sedaci koupele. Lécba dobte zabira a pomaha
pfi onemocnéni vejcovodil, vaje¢nikll a dé€lohy. Voda obsahujici radon, jaka se vyskytuje
ve Stfredozemnim mofti, se doporucuje u zanétlivych chorob panve a u hormondlnich
poruch. Pise¢né koupele jsou jakousi ,,suchou termoterapii (Schweiger, 2002; Janca,

1991).
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5.12 Balneoterapie

Ptiznivy uCinek lazenské 1écby na symptomy prechodu je vSeobecné znam.
Ale je jednoznacné, ze ucinek 1é¢by je pouze kratkodoby, pokud bychom chtéli, aby tento
druh 1é¢by plnil své poslani, Zeny by do 14zni musely jezdit alespon jedenkrat rocné. Lazné
byly vzdy stfedisky duSevniho a fyzického omlazovani. Jako 1écebné latky se vyuzivaji

soli, bahno, hoi¢ice, ovesné vlocky, raSelina, borovice a jiné.

5.12.1 Vodolécba

Tato metoda vyuziva k l1éCeni vodu a to ve form¢ jak napoje, tak i koupele. Uz v dobé
starovékého Rima si lidé zamilovali 1azné a nékteré jsou jesté dnes zachovalé a provozu
schopné. Vodolécba je zaméfena na ponofovani celého téla nebo jeho Casti do vody,
a tim dochazi ke zvySeni toku krve do pokoZzky a odplavovéani zplodin. VétSina typl

vodolécby vyuziva stiidaveé horkou a studenou vodu.
Sauna

Sauna predstavuje suché teplo z kamen. Vyhfivani je vystfiddno studenou sprchou,
nasledné kratky pobyt v sauné a je ukonceny tfenim hrubym ru¢nikem. Sauna pfispiva ke

zlepsovani krevniho ob¢hu, zpevnéni svall, ¢isténi pokozky a vytvareni ptijemného pocitu.
Skotské striky

Horkéa a studena voda se stfikaji nahoru a dold po patefi. Tato 1é€ba podporuje pateini

nervy, zmiriiuje bolesti zad a migrény.
Sedaci koupele

Tento druh 1é€by se provadi ve dvou nadrzi s teplou a studenou vodou. Cilem je dodéni
vyzivy panevni oblasti pfisunem krve a odstranéni zplodin rychlym odtokem krve.
Para

Jelikoz teplo je zde vlhké, poceni se dostavi rychleji a dochdzi k G€innéjSimu ocisténi téla
od zplodin. Pfed termalni 1écbou by se Zeny m¢ly poradit se svym lékafem (Stoppardova,

1995).
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5.13 Wellness

Wellness je centrum pro zeny, které je rozSifeno o moznost psychické relaxace
a regenerace. Je to vhodné misto pro zbaveni stresu a navraceni ztracené energie. Tento
druh odpocinku je v dnesni dobé stale vyhledavanéjsi, protoze se jedna o misto

s osvédcenym zpusobem aktivni relaxace.

e Vyuziti moiskych fas — motské tasy v praSku se smichaji steplou vodou, az
vznikne jakasi pasta, ktera se nakonec nanese ne celé télo. Zena zustane v Klidu

a doprovazi ji relaxaéni hudba. Je to velmi piijemna a uvoliiujici metoda.

e Koupele vitasach — jod a mineralni latky jsou hlavnimi slozkami fas. Mineralni
latky pronikaji do horni vrstvy epidermu, vtahuji a drzi vodu. Tento cely proces

pusobi jako omlazovaci kiira.

e Agquagymnastika — gymnastika ve vodé se doporucuje zenam, které maji potize
s klouby. Ve vodé jsou klouby méné zatéZzovany, protoze voda té€lo nadnasi.

Je to idealni sport pro Zeny s nadvahou.

e Bahenni zabaly — motské bahno obsahuje vysoky podil mineral, coz slouZzi
k latkové vyméné kuze. Pusobi jako omlazovaci ktra, podobné jako koupel

V fasach.

e Masaze pod vodou — zn¢kolika trysek pod tlakem proudi moiska voda, ktera
masiruje rtizné partie téla. Tato metoda je velmi UCinna pii napéti ve svalech

a kloubech.

5.14 Ptirodni produkty

Nehormonalni produkty jsou dnes na trhu velmi popularni a jsou volné prodejné
Vv Iékarnach. Nabidka je dostatecné pestra, je dobré se orientovat podle slozeni jednotlivych

preparatil a ceny.

»EFytoestrogeny jsou latky se slabou estrogenni aktivitou obsazené v rostlinach. Ve formée
potravinovych doplikli jsou nabizeny jako bezpecné fteSeni vazomotorickych potizi.
Utinnost bezpec¢nost fytoestrogent je zdiivodiiovana nizkym vyskytem vazomotorickych
potiZi a karcinomu prsu v asijskych zemich, kde Zeny kryji pfevadznou ¢ast pozadavkill na

bilkovinu s6jou‘ (Rob et al., str. 272, 2008).
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V¢eli mateii kaSicka v kombinaci s kvétnim a fermentovanym pylem obsahuje vitaminy A,
B1, B6 a B12, mineralni a stopové prvky — Ca, K, Mg, Cu, P, Fe a mnoh¢ dalsi. Latky
obsazen¢ v téchto vcelich produktech ptiznivé pusobi pfi depresich, obnovuji dusSevni
rovnovahu, udrzuji vysokou obranyschopnost imunitniho systému a vyvoldvaji pocit
spokojenosti a chut’ do Zivota. Mezi nejzndméjsi preparaty patii Sarapis a Sarapis Soja.
Pti alergii na véeli produkty je vhodné zvolit Isoflavone. Tyto preparaty se mohou uzivat

zaroven s jinymi léky a nemaji vedlejsi ucinky.
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6 ZIVOTOSPRAVA ZENY V KLIMAKTERIU

Zivotosprava zeny je dilezitd v kazdém vékovém obdobi. Zena by méla sviij volny &as
vénovat pohybu, nejlépe na ,Cerstvém vzduchu®, mit kazdodenné dostatek spanku
a odpocinku, pestrou stravu a dostatek tekutin. Organizmus bychom také nemély

vystavovat nadmeérnému stresu nebo jiné psychické zatézi.

6.1 Pohyb a dobra kondice

Riké se, ze pohyb a cviteni je nejleps$im piitelem Zeny v dobé prechodu, jelikoZ poméha
kontrolovat t¢lo i mysl ze svych vnitinich zdroja. Pii cvi¢eni dochazi k pfeméné muzského
pohlavniho hormonu androstendionu na estrogen. Pohybova aktivita tvofi nezastupitelnou
slozku v prevenci a 1é¢bé civiliza¢nich chorob. Dlouhodobym cvi¢enim dochdzi ke
zpevnéni kosti a tim se snizi riziko osteopordzy. Béhem cviceni je zvySené zasobovan
mozek kyslikem, coz ma urcity vliv na duSevni svézest. Zakladnim pozadavkem cviceni je
jeho pravidelnost. Vybér sportu je zcela individualni. K omezeni navali horka pohyb
prispiva tim, ze zlepSuje ob¢h krve, a to vede k vétsi toleranci t€la na hranicni teplotu
a lepsi schopnost ochladit se. Zeny by rovnéz nemély zapominat na cviceni s posilovanim

svalt panevniho dna.
Vyhody pravidelného cviceni:
- snizeni rizika srde¢nich onemocnéni,
- sniZeni pravdépodobnosti onemocnéni cukrovkou,
- udrzovani sily a pevnosti svalt,
- lepsi zdravotni stav kosti a omezeni rizika atrofie,
- efektivnéjsi obranny systém,
- mens$i podil podkoZniho tuku a vyrovnanéjsi chut k jidlu,

- mén¢ Casté bolesti hlavy a lepsi spanek,

N 24
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6.2 Vyziva v obdobi klimakteria

Vyziva je nezbytna pii prevenci celé fady nemoci a vzdy patfila k zédkladnim podminkdm
zdravého byti jedince. Zakladem spravné vyzivy jsou stravovaci navyky. Je dobré jist
hodné zeleniny a ovoce, dodrzovat dostate¢ny pitny rezim a vyvarovat se prili§ tu¢nych a
ostrych jidel. Dulezité¢ je omezit konzumaci alkoholickych napojt, kavy a uplné piestat
s koutenim. Vitamin E pomaha pfi fungovani cévniho systému a pii produkci pohlavnich
hormont.

Mezi vydatné zdroje vitaminu E patii rostlinné oleje, listova zeleni, vlakniny a lusténiny.
Vitaminy B a C, hoi¢ik a draslik se snadno vycerpavaji pti navalech horka, a tak je tieba

v

si ovéfit, zda zena ma dostateény piijem jidel bohatych na tyto ziviny. Vhodnéjsi je pozivat

w7

dodavat vyzivu imunitnimu systému, nervim a hormonalnimu systému. Omega-3 rybi olej
ptispiva ke zlepSeni paméti. U Zen v obdobi klimakteria je pfibirani na vaze castym jevem.
Zeny se nezabyvaji prevenci, ale v&fi v silu riiznych diet. Mnohdy se setkiavame s jo-jo
efektem, coz zenu zaru€ené odradi. Je dulezité si pamatovat, zZe pfi hubnuti se musi zménit

cely dosavadni zivotni styl. Vzdy je vhodné vSe zkonzultovat s dietologem.
Nutri¢ni opatieni v obdobi klimakteria:

e Snizit celkovou energetickou spotifebu organismu. S tim je uzce spjat rytmus jidel,
meélo by se jednat pouze o tfi hlavni jidla denné, na svacinu jenom ovoce ¢i

zeleninu.
e Omezit konzumaci tukd, pfedevsim tuki s nasycenymi mastnymi kyselinami.
e Denni spotieba rostlinnych oleji by se méla pohybovat okolo 50 gram.
e Snizit pfijem volnych sacharidi, tedy hlavné cukru, sladkého peciva a sladkosti.
e Obsah vlakniny v potravé by se mél pohybovat v rozmezi kolem 24-30 g/den.
e Vzhledem K riziku hypertenze je dilezité omezit pfisun soli (chloridu sodného).

e Hlavnim zdrojem v prevenci osteoporézy je stale vapnik. V Ceské Republice je

nejvetsi zastoupeni vapniku v mléce a mléénych vyrobceich.

e Omezit konzumaci alkoholu maximalné na 30g/den, to je asi 3 dcl vina.
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e DostateCny piijem vSech potiebnych vitamini a antioxida¢né pusobicich latek

(flavonoidy, vitamin B a C).
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II. PRAKTICKA CAST
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7 METODOLOGIE VYZKUMU

V praktické casti bakalaiské prace se zabyvam vyzkumem klimakterickych potizich u zen
ve véku 40-60 let a moznostem alternativni 1é¢by. K ziskani potiebnych informaci jsem
vyuzila metodu dotaznikového Setieni. Prizkum byl provadén od tijna 2009 do ledna 2010.
Pro svilij vyzkum jsem si vybrala gynekologické pracovist¢ KNTB ve Zlin€. Dotazniky
byly zcela anonymni a rozdany v tisténé form¢. Celkovy pocet dotazovanych Zen byl 100.
Navratnost byla 100%. Tato navratnost se mi podatila diky osobnimu kontaktu

s dotazovanymi zenami pii vyplitovani dotaznikd.

7.1 Cile a hypotézy

Cil 1: Zjistit, jak jsou Zeny ve véku 40-60 let informovany o projevech klimakteria.

Hypotéza I: Domnivam se, ze Zeny ziskaly nejvice informaci o projevech klimakteria od

svého gynekologa ¢i porodni asistentky.

Hypotéza 2: Domnivam se, Ze vice jak 50% Zen v obdobi klimakteria zna potize, které se

u ni mohou objevit.
Cil 2: Zjistit, jaké 1écebné postupy vyuZivaji Zeny v obdobi klimakteria.

Hypotéza 1: Piedpokladam, Zze vice jak 45% Zen ma zdjem feSit své potize tykajici se

klimakteria.

Hypotéza 2: Ocekavam, Ze vice jak 20% Zen vyuziva hormondlni terapii na zmirnéni svych
potizi.

Hypotéza. 3: Domnivam se, ze vice jak 60% zen zna alternativni zptsoby 1éCby.

Cil 3: Zjistit zajem Zen ve véku 40-60 let o alternativni zpiisoby 1écby.

Hypotéza 1: Ocekavam, Ze vice jak 50% Zen neni dostate¢né informovano o nabidkach

alternativni terapie.

Hypotéza 2: Domnivam se, ze méné nez 30% zen v obdobi klimakteria investuje

do alternativni 1écby vice jak 1000 K¢&/mésic.

Hypotéza 3: Ptredpokladam, ze méné nez 20% zen vyuziva homeopatické piipravky

ke zmirnéni klimakterickych potizi.

Cil 4: Vytvorit informacni broZurku pro Zeny s klimakterickymi potiZemi.
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7.2 Dotaznikové Setieni

Dotaznik se sklada z 27 otazek. Otazky v dotazniku jsou kladeny jasné a srozumitelng.
Vyuzila jsem jednak uzavienych otdzek, kde je mozna jenom jedna odpovéd’, ale také
oteviené otazky, kde se zeny mohly rozepsat. Prvnich pét otazek se zabyva identifikacnimi
udaji o zené (ve€k, vzdélani, porody, atd.). Nasleduji otdzky se tykaji informovanosti zen
o klimakteriu, klimakterickych obtizi a hormondlni terapii. Otdzky 16-27 se tykaji

alternativni 1é¢by klimakterickych potizi. Dotaznik je soucasti ptilohy.

Ziskana data jsou zpracovana a vyhodnocovéana v procentech. Kazda otazka je rozepsana

samostatné, obsahuje tabulku, graf a kratky komentar.
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7.2.1 Vysledky vyzkumu

Otazka cislo 1: Kolik je Vam let?

Tabulka 1: Vékova skupina respondentek

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
40-44 let 20 20%
45-49 let 28 28%
50-54 let 29 29%
55-60 let 23 23%
Celkem 100 100%
Graf 1: Vékova skupina respondentek
23 20
8 40-44 let
O 45-49 let
@ 50-54 let
O -
29 28 55-60 let

Nejcastejsi vékova skupina dotazovanych Zen byla ve véku 50-54 let. Tyto respondentky

zaujimaly 29%. V¢k 40-44 let byl zastoupen 20 Zenami (20%), 28 Zen (28%) bylo ve véku
45-49 let a 23 zen (23%) tvorilo skupinu starsi jak 55 let.
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Otazka cislo 2: Jaky je Vas rodinny stav?

Tabulka 2: Rodinny stav

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) vdana 76 76%
b) svobodna 3 3%
¢) rozvedena 16 16%
d) vdova 5 5%
Celkem 100 100%
Graf 2: Rodinny stav
d) vdova j
O d) vdova

c) rozvedena

b) svobodna ]

O c) rozvedena
O b) svobodna
O a) vdana

a) vdana

20 40 60

Pocet zen

80

Mezi dotazovanymi bylo i 5% vdov.

V 76% se jednalo o vdané Zeny, v 16% Slo o rozvedené zeny a 3% Zen bylo svobodnych.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

52

Otazka cislo 3: Jaké je vase nejvyssi dosazené vzdelani?

Tabulka 3: Vzdélani respondentek

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) zakladni 4 4%
b) stiedni bez maturity 30 30%
¢) stiedni s maturitou 37 37%
d) vysokoskolské 29 29%
Celkem 100 100%
Graf 3: Vzd¢lani respondentek
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a) zakladni b) stfedni bez c) stfedni s d) vysokoSkolské
maturity maturitou

Ve tieti otdzce jsem se dotazovala na nejvyssi dosazené vzdélani. Nejvetsi skupinu tvofily

zeny se stfednim vzdélanim s maturitou. Téchto Zen bylo 37 (37%). Stfedni vzdélani bez

maturity melo 30 zen (30%), vysokoskolské 29 Zen (29%) a zakladni 4 Zeny (4%).
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Otdazka cislo 4: Kolikrat jste rodila?

Tabulka 4: Pocet porodt

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) jedenkrat 13 13%

b) dvakrat 64 64%

c) trikrat a vice 20 20%

d) nerodila jsem 3 3%
Celkem 100 100%

Graf 4: Pocet porodu
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O a) jedenkrat @ b) dvakrat @ c) tfikrat a vice @ d) nerodila jsem

V grafu ¢islo 4 muzeme hodnotit ¢etnost porodi u Zen ve véku 40-60 let. Nejveétsi skupinu
tvofi zeny, které rodily dvakrat a to je 64 Zzen (64%). Ttikrat a vice rodily Zeny v poctu 20
zen (20%), jedenkrat 13 zen (13%) a 3 Zeny (3%) nerodily viibec.
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Otazka cislo 5: Jste zaméstnana?

Tabulka 5: Zaméstnanost Zen

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) ano 86 86%
b) ne 14 14%
Celkem 100 100%
Graf 5: Zaméstnanost Zen
14

86

O a) ano
Ob) ne

Z celkového mnozstvi 100 respondentek (100%), 86 Zen (86%) je zaméstnanych a 14 Zen

(14%) je nezaméstnanych
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Otdazka cislo 6: Jak casto dochazite ke svému gynekologovi?

Tabulka 6: Navstévy u gynekologa

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) pravidelné 93 93%

b) nepravidelné (po 2 letech) | 4 4%

¢) témef nechodim 3 3%
Celkem 100 100%

Graf 6: Navstévy u gynekologa
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Tento graf znazoriiuje dochazeni zen ke svému gynekologovi. Celkem 93 Zen (93%)
uvedlo, ze chodi pravidelné, alespon jedenkrat ro¢n€. Déle 4 zeny (4%) uvedly, ze dochézi
nepravidelné (po 2 letech) ke svému gynekologovi a 3 Zeny (3%) uvedly, ze témét

nedochazi ke svému gynekologovi.
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Otdazka cislo 7: Napiste prosim, co podle Vas vyjadiuje pojem klimakterium (volna

odpoveéd).

Tabulka 7: Pojem klimakterium

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) prechod 46 46%

b) Gtlum hormonalni Cinnosti 30 30%

c¢) ukonc¢eni plodného obdobi zeny |13 13%

d) menopauza 3 3%

e) neodpovédely 8 8%
Celkem 100 100%

Graf 7: Pojem klimakterium

e) neodpovedély
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Odpovéd’ v otazce ¢islo sedm byla volna. 46 zen (46%) uvedlo, Ze se jedna o prechod. 30
zen (30%) napsalo, ze se jedna o Gitlum hormondlni ¢innosti a 13 zen (13%) si mysli, Ze jde
o ukonceni plodného obdobi zeny. 8 Zen (8%) v dotazniku na tuto otazku neodpovédélo a 3

zeny (3%) uvedly,ze se jedna o menopauzu.
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Otazka cislo 8: Napiste prosim, co podle Vas vyjadiuje termin menopauza (volna

odpoveéd).
Tabulka 8: Pojem menopauza
Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) posledni menstruace 48 48%
b) ukonceni plodnosti Zeny 13 13%
c) klimakterium 29 29%
d) neodpovédely 10 10%
Celkem 100 100%
Graf 8: Pojem menopauza
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menstruace plodnosti Zzeny klimakterium neodpovedély

Odpovéd’ v otazce Cislo osm byla volna. 48 Zen (48%) uvedlo, Ze se jedna o posledni

menstruaci. 29 Zen (29%) si mysli, ze se jedna o klimakterium, 13 zen (13%) napsalo, Ze se

jedné o ukonceni plodnosti Zeny a 10 Zen (10%) neodpovédélo.
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Otazka cislo 9: Myslite si, Ze jste dostate¢né informovana o obtiZich, které se objevuji

V obdobi klimakteria?

Tabulka 9: Informovanost Zen

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) ano 71 71%

b) ne 29 29%
Celkem 100 100%

Graf 9: Informovanost zen

O a) ano
Ob) ne

Na otéazku jestli jsou zeny dostate¢né informovany o klimakterickych obtizi, odpoveédélo 71

zen (71%) kladné, zaporné odpovédelo 29 zen (29%).
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Otdazka cislo 10: Napiste prosim, které obtize jsou Vam znamy (volna odpovéd).

Tabulka 10: Nejzndméjsi klimakterické obtize

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
Navaly horka 68 20,13%
Poceni 50 14,88%
Zmény nalad 34 10,22%
Bolesti hlavy 30 8,93%
Nespavost 24 7,14%
Unava 24 7,14%
Deprese 22 6,55%
Buseni srdce 22 6,55%
Nepravidelnd menstruace 20 5,95%
Osteoporoza 18 5,45%
Nadvaha 16 4,76%
Suchost sliznic 8 2,48%
Celkem 336 100%

Graf 10: Nejznaméjsi klimakterické obtize
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Odpovéd’ na tuto otazku byla volnd. VétSina Zen uvedla vice obtizi, proto je celkovy pocet
336 zen (100%). Mezi nejvice uvadéné obtize patii navaly horka. Ty uvedlo 68 Zen

(20,13%), dale poceni uvedlo 50 zen (14,88%), zmény nélad uvedlo 34 Zen (10,22%),
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bolesti hlavy uvedlo 30 Zen (8,93%), nespavost a inavu uvedlo shodné 24 Zen (7,14%).

Dalsi uvadéné obtize jsou zaznamenany v tabulce a v grafu.
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Otazka cislo 11: Které z uvedenych obtizi na sobé pozorujete (volna odpovéd’)?

Tabulka 11: Pozorované klimakterické obtize

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
Zadné potize 46 33,34%
Poceni 22 15,95%
Navaly horka 20 14,49%
Nespavost 8 5,80%
Buseni srdce 8 5,80%
Bolesti hlavy 8 5,80%
Nadvaha 6 4.34%
Suchost sliznic 6 4,34%
Bolesti kloubu 6 4,34%
Unavy 4 2,90%
Nepravidelnost menstruace 4 2,90%
Celkem 138 100%

Graf 11: Pozorované klimakterické obtize
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B Nadvaha
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Nepravidelnost menstruace

Odpoved na otazku ¢islo 11 byla volna. 46 Zen (33,34%) napsalo, Ze na sob& nepozoruje

zadné ptiznaky klimakteria. 22 Zen (15,95%) uvedlo poceni, 20 Zen (14,49%) uvedlo

navaly horka. Nespavost, buseni srdce a bolesti hlavy uvedlo shodné 8 Zen (5,80%). Mezi

dal$i jmenované ptiznaky fadime nadvéhu, suchost sliznic a bolesti kloubt, které uvedlo 6

7en (4,34%). Unavu a nepravidelnost menstruace uvedly 4 Zeny (2,90%).
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Otazka cislo12: Kde jste ziskala nejvice informaci o obdobi klimakteria?

Tabulka 12: Zdroje informaci

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) casopisy 35 35%
b) internet 17 17%
¢) zdravotnicky personal 19 19%
d) kamaradky, z doslechu 27 27%
e) jiné 2 2%
Celkem 100 100%
Graf 12: Zdroje informaci
e)jiné
d) kamaradky, z S
doslechu =
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Zeny nejéastéji ziskavaly informace z ¢asopisii a to ve 35%. 27 Zen (27%) ziskalo

informace od kamaradek a z doslechu, 19 Zen (19%) informoval zdravotnicky personal, 17

zen (17%) ziskalo informace z internetu a 2 zeny (2%) uvedly jiné zdroje — mat€iny

zkuSenosti.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

63

Otazka cislo 13: Snazite se néjak fesit své potize?

Tabulka 13: Reseni potizi

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) ano, chodim k 1ékafi 28 28%

b) ne, necitim potiebu 69 69%

c) stydim se 3 3%

d) jiné 0 0%
Celkem 100 100%

Graf 13: Regeni potizi

@ a) ano, chodim k lékafi
@ b) ne, necitim potfebu
@c) stydim se

Od) jiné

69 zen (69%) uvedlo, ze neciti potfebu fesit své potize tykajici se klimakteria. 28 zen

(28%) chodi pravidelné ke svému gynekologovi a uziva nekterou z terapie. 3 Zeny (3%)

uvedly, Ze se stydi fesit své problémy a jinou moznost nenapsala zadna z dotazovanych zen



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

Otazka cislo 14: Pro 1é¢bu svych klimakterickych obtizi uZivate hormondlni terapii?

Tabulka 14: Hormondlni terapie

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) ano 17 17%

b) ne 83 83%
Celkem 100 100%

Graf 14: Hormonalni terapie
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Na otazku, zda Zeny vyuzivaji hormonalni 1é¢bu k feSeni svych potizi souvisejicich

s klimakteriem, odpovédélo 17 zen (17%) kladng, zaporné odpovédélo 83 Zen (83%).
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Otdazka cislo 15: Pozorujete na sobé néjaké vedlejsi nebo nezadouci ucinky této hormonalni

168by?

Tabulka 15: Nezadouci uc¢inky HRT

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) ano 5 29,42%
b) ne 12 70,58%
Celkem 17 100%

Graf 15: Nezadouci u¢inky HRT

@ a) ano
@ b) ne

17 Zen (100%) v ptedchozi otdzce uvedlo, Ze uzivaji hormonalni pfipravky ke zmirnéni

svych potizi tykajici se klimakteria. Nyni 12 Zen (70,58%) uvedlo, zZe nema zadné

nezadouci €1 vedlejsi €inky 1écby. 5 Zen (29,42%) napsalo, Ze se u nich objevily vedlejsi

ucinky, jako je krvaceni, nevolnost a pfibyvani na vaze.
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Otazka cislo 16: Napiste prosim, co podle Vas vyjadiuje pojem alternativni zptisob 1écby

(volna odpoved).

Tabulka 16: Alternativni lé¢ba

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) prirodni 1écba 34 34%

b) bylinné ptipravky 23 23%

c¢) doplnkova 1écba 16 16%

d) nehormonalni terapie 15 15%

e) neodpovedély 12 12%
Celkem 100 100%

Graf 16: Alternativni 1é¢ba
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Odpovéd’ v otdzce ¢islo 16 byla volna. Nejcastéjsi odpoveédi byly nasledujici: 34 Zen (34%)
uvedlo, Ze se jedna o ptirodni 1écbu, 23 zen (23%) napsalo bylinné piipravky a doplitkovou
1é¢bu zvolilo 16 zen (16%).15 zen (15%) uvedlo, Ze se jednd o nehormondlni zpiisob 1é¢by

a 12 Zen (12%) neodpovédé€lo na danou otazku.
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Otazka cislo 17: Myslite si, Ze je nabidka alternativnich 1é¢ebnych postupt pii

klimakterickych potizich snadno dostupna?

Tabulka 17: Dostupnost alternativni 1€cby

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) ano 59 59%
b) ne 19 19%
¢) jiné - nevim 22 22%
Celkem 100 100%
Graf 17: Dostupnost alternativni 1écby
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Z celkového mnozstvi 100 respondentek (100%), 59 Zen (59%) se domniva, Ze dostupnost

alternativni lécby je dobra. 19 Zen (19%) uvedlo, Ze alternativni metody nejsou dostupné a

22 7en (22%) odpovédelo moznosti tieti - jiné a dopsalo, Ze nevi.
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Otazka cislo 18: Jste dostate¢né informovana o moznosti vyuziti nehormonalni terapie pfi

klimakteriu?
Tabulka 18: Informovanost o moznostech vyuziti AM
Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) ano 37 37%
b) ne 55 55%
¢) jiné - nezajimém se 8 8%
Celkem 100 100%

Graf 18: Informovanost o moznostech vyuziti AM
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Na otazku, zda jsou zeny dostate¢né informovany o moznosti vyuziti nehormonalni terapie

v klimakteriu, odpovédélo 37 zen (37%) kladné&, zaporné odpoveédélo 55 Zen (55%). 8 Zen

(8%) uvedlo tfeti moznost, kde dopsaly svlij postoj, a to: zatim jsem se nezajimala.
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Otazka cislo 19: Kolik jste ochotna investovat do 1€cby svych potizi tykajici se obdobi

klimakteria?

Tabulka 19: Castka za 1é¢bu svych potizi

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta

a) mén¢ jak 500 K¢/mésic 45 45%

b) 500-1000 K¢&/mésic 34 34%

¢) vice jak 1000 K¢/mésic 15 15%

d) jiné - nevi 6 6%

Celkem 100 100%

Graf 19: Castka za 1é¢bu svych potizi
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Z celkového poctu 100 respondentek (100%) je 45 Zen (45%) ochotnych investovat do

1écby méné jak 500 K¢&/mésic, 34 Zen (34%) by do 1é€by investovalo 500-1000 K¢/mésic.

Vice jak 1000 K¢&/mésic je ochotno zaplatit 15 Zen (15%) a 6 Zen (6%) nevi kolik by

investovaly do 1é¢by klimakterickych obtiZi.
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Otazka cislo 20: Uzivate nebo jste uzivala homeopatika na klimakterické potize? Pokud

ano, tak uved'te ktera.

Tabulka 20: Uzivani homeopatik

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) ano 15 15%

b) ne 85 85%
Celkem 100 100%

Graf 20: Uzivani homeopatik

Oa) ano
@b) ne

Zeny, které nemaji zkuSenosti s homeopatiky je 85 (85%). 15 Zen (15%) uvedlo, Ze uzivaly
nebo uzivaji homeopatika ke zmirnéni klimakterickych obtizi. Dotazované Zeny si

nevzpomnély na ndzev uzivanych preparati.
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Otazka cislo 21: UZivate a nebo jste uzivala bylinkové ¢aje ke zmirnéni svych obtizi?

Pokud ano, tak na jaké obtize?

Tabulka 21: Bylinné ¢aje

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) ano 19 19%
b) ne 81 81%
Celkem 100 100%
Graf 21: Bylinné ¢aje
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Na otdzku, zda zeny uzivali nebo uzivaji bylinkové ¢aje 81 Zen (81%) odpoveédélo zdporné

a 19 zen (19%) odpovedélo kladné.
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Tabulka 21a: Uziti bylinnych ¢ajt

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
nespavost 4 21,05%
navaly horka 3 15,78%
bolesti hlavy 4 21,05%
hubnuti 1 5,27%
poceni 5} 26,32%
uvolnéni 2 10,53%
Celkem 19 100%

Graf 21a: UZiti bylinnych ¢aji
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Bylinkové Caje uziva na své klimakterické obtize 19 zen (100%). Na poceni vyuziva 5 zen
(26,32%) bylinkové caje, 4 Zeny (21,05%) na nespavost a stejny podil také na bolesti hlavy,
3 zeny (15,78%) na navaly horka, 2 zeny (10,53%) na uvolnéni a 1 Zena (5,27%) uvedla na

hubnuti.
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Otazka cislo 22: Vyzkousela jste nékdy akupunkturu na své potize? Pokud ano, jaky jste

Z toho m¢la dojem?

Tabulka 22: Uziti akupunktury

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) ano 0 0%

b) ne 100 100%
Celkem 100 100%

Graf 22: Uziti akupunktury
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Tato otazka mapuje jak Zeny vyuzivaji akupunkturu ke zmirnéni svych klimakterickych
potizi. 100 Zen (100%) uvedlo, Ze nikdy nevyzkousSely akupunktury. Tento vysledek
ukazuje, jak jsou Zeny malo motivovany a informovany o prospéchu akupunktury pfi

klimakterickych potizich.
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Otazka cislo 23: Jaky vedete zivotni styl?

Tabulka 23: Zivotni styl

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) aktivni zpiisob Zivota 35 35%
b) pasivni zplsob Zivota 4 4%
¢) néco mezi tim 61 61%
Celkem 100 100%
Graf 23: Zivotni styl
35
@ a) aktivni zplsob zivota
@ b) pasiwni zplsob Zivota
@ c) néco mezi tim
61
4

Praveé tato otdzka zjiSt'ovala jaky zpisob Zivota vedou Zeny ve véku 40-60 let. 61 zen

(61%) odpovedélo neutraln€, coZ znamena néco mezi pasivnim a aktivnim zpisobem

zivota. 35 zen (35%) uvedlo, Ze ziji aktivnim zptisobem Zivotem a 4 Zeny (4%) odpoveédely

zaporné, tzn. pasivni zpisob Zivota.
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Otazka cislo 24: Cvicite ¢i sportujete pravidelné?

Tabulka 24: Cviceni a sport

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) ano, alespon dvakrat tydné 24 24%

b) ano, ale nepravidelné 54 54%

¢) ne, sport mi nic nefika 22 22%
Celkem 100 100%

Graf 24: Cviceni a sport
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V této otdzce mé zajimalo, zda zZeny maji dostatek pohybu. 54 zen (54%) cvici
nepravidelné, pravidelné sportuje 24 zen (24%) a 22 Zen (22%) uvedlo, Ze sport jim nic

nerika.
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Otazka cislo 25: Vyuzila jste moznosti lazeniské 1€cby pii klimakterickych potizich?

Tabulka 25: Lazenska 1é¢ba

Pocet
Odpovéd’ Zen Procenta
a) ano, do lazni jezdim pravidelné 3 3%
b) v laznich jsem byla, ale nesouviselo to s
klimakterickymi obtizemi 25 25%
¢) ne, lazn€ jsem nenavstivila 72 2%
Celkem 100 100%

Graf 25:; Lazenska 1é¢ba
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Lazn¢ nenavstivilo celkem 72 dotazovanych zen (72%). 25 Zen (25%) uvedlo, ze 1azné
navstivily, ale nesouviselo to s klimakterickymi potizemi. Lazné v souvislosti

s klimakterickymi potiZemi navstivily 3 zeny (3%).
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Otazka cislo 26.: Vyzkousela jste maséaze pii svych potizich? Pokud ano, jaky druh masézi

to byl?

Tabulka 26: Vyuziti masazi

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) ano 21 21%

b) ne 79 79%
Celkem 100 100%

Graf 26: Vyuziti masazi
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Z celkového poctu 100 dotazovanych Zen (100%) odpovedélo 79 zen (79%) zéporné a 21

zen (21%) kladnég. Nejcastéjsi druh maséaze byla uvedena klasické relaxani masaz zad a

Sije na uvolnéni.
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Otazka cislo 27: VyzkousSela jste aromaterapii na své problémy tykajici se obdobi

klimakteria? Pokud ano, vite co to bylo za vlini?

Tabulka 27: Vyuziti aromaterapie

Odpovéd’ Pocet Zen Procenta
a) ano 34 34%

b) ne 66 66%
Celkem 100 100%

Graf 27: Vyuziti aromaterapie
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Na otazku, zda Zeny vyuzivaji aromaterapii odpoveédélo 66 zen (66%) zaporné, kladné
odpovédélo 34 zen (34%). Ty zeny, které vyuzivaji aromaterapii pouzivaji pfedevsim

levandulové vuné.
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7.3 Vyhodnoceni stanovenych cili a hypotéz
Cil 1: Zjistit, jak jsou Zeny ve véku 40-60 let informovany o projevech klimakteria.

e Hypotéza 1/1: Domnivam se, Ze zeny ziskaly nejvice informaci o projevech

klimakteria od svého gynekologa ¢i porodni asistentky.

K ovéteni této hypotézy sméiuje otazka ¢islo 12. Z celkového poctu 100 dotazovanych zen
(100%), ziskalo informace od zdravotnického personalu pouze 19 Zen (19%). Casopisy
uvedlo 35 Zen (35%), internet 17 Zen (17%), z doslechu a od kamaradek 28 Zen (28%)
a jiné uvedly 2 zeny (2%).

Hypotéza 1/1 se nepotvrdila.

Statistické zpracovani hypotézy podle Chi-kvadratu >

Pozorovana ¢etnost — P

Ocekévana cetnost — O

Alternativni hypotéza: Zeny ziskaly nejvice informaci od zdravotnického personalu.
Nulova hypotéza: Zeny neziskaly nejvice informaci od zdravotnického personalu.

Tabulka 28: Informovanost Zen zdravotnickym personalem

(P-0)*
P O P-O (P-O) O

Casopisy 35 12,5 225 | 506,25 | 40,5
Internet 17 12,5 4,5 20,25 1,62
Zdravotnicky
personal 19 50 -31 961 19,22
Kamaradky, z
doslechu 27 12,5 14,5 210,25 | 16,82
Jiné 2 12,5 -10,5 | 110,25 8,82
SUMA 2=100 2=86,98

*0,05(4)=9,48

Protoze plati, ze 86,98 > 9,48 alternativni hypotéza se nepotvrdila, pfijimam nulovou

hypotézu.
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e Hypotéza 1/2: Domnivam se, Ze vice jak 50% Zen v obdobi klimakteria zné potiZe,

které se u ni mohou objevit.

K ovéteni této hypotézy jsou urceny otazky Cislo 9 a 10. Pfedem jsem si urcila kritéria pro

dostate¢nou informovanost a to takto:
a) V otazce ¢islo 9 odpovi ano.

b) Dobie informovana zena v otazce Cislo 10 napiSe alesponn 3 obtize spojené

s klimakteriem.

V otazce ¢islo 9 odpoveédélo 71 zen (71%) kladné. V otazce Cislo 10 mohly Zeny uvadét
vice spravnych odpovédi. Celkovy pocet odpovédi byl 336. Z toho vyplyva, ze kazda Zena

uvedla alespon tfi problémy, které jsou ji znamy.

Hypotéza 1/2 se potvrdila.

Cil 2: Zjistit, jaké 1écebné postupy vyuZivaji Zeny v obdobi klimakteria.

e Hypotéza 2/1: Predpokladam, ze vice jak 45% Zen ma zajem feSit své potize
tykajici se klimakteria.

K ovéfeni této hypotézy sméfuje otazka Cislo 13. Pocet Zen, které citi potrebu feSit své

potize je 28 Zen (28%). Naopak 69 Zen (69%) uvedlo, Ze neciti potfebu fesit své potize
tykajici se obdobi klimakteria.

Hypotéza 2/1 se nepotvrdila.

e Hypotéza 2/2: Ocekavam, ze vice jak 20% Zen vyuziva moznost hormonalni
terapie.
Otéazka cislo 14 se vztahuje k této hypotéze. Hormonalni terapii vyuziva 17 dotazovanych
zen (17%). Zbylych 83 zen (83%) uvedlo, Ze nevyuziva hormondlni 1é¢bu ke zmirnéni
svych obtizi.

Hypotéza 2/2 se nepotvrdila.
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Statistické zpracovani hypotézy pomoci Chi-kvadratu >
Alternativni hypotéza: Hormonalni terapii vyuziva vice jak 20% Zen v obdobi klimakteria.
Nulovéa hypotéza: Hormonalni terapii vyuziva méné nez 20% Zen v obdobi klimakteria.

Tabulka 29: Hormonalni terapie v obdobi klimakteria

P-Oy
P 0 PO | (PO | O
Ano 17 50 -33 1089 | 2178
Ne 83 50 33 1089 | 21,78
SUMA £=100 $=43,56

*0,051)=3,841

Protoze plati, ze 43,56>3,841 alternativni hypotéza se nepotvrdila, pfijimdm nulovou

hypotézu.

e Hypotéza 2/3: Domnivam se, Ze vice jak 60% zna alternativni zptisoby 1écby.

Tuto hypotézu ovétuje otazka Cislo 16. Na tuto otdzka byla volna odpovéd’. Z celkového
poctu 100 Zen (100%) neodpovédélo 12 zen (12%). Zbylych 88 Zen (88%) napsalo terminy
jako je bylinné ptipravky, ptirodni a doplitkova terapie ¢i nehormonalni zpisob lé¢by. Tyto

pojmy byly spravné.

Hypotéza 2/3 se potvrdila.

Cil 3: Zjistit zajem Zen ve véku 40-60 let o alternativni zpiisoby 1écby.

e Hypotéza 3/1: Ocekavam, Ze vice jak 50% Zen neni dostatecné informovéano o

nabidkéch alternativni terapie.

K ovéfeni této hypotéza jsou urCeny otazky ¢islo 17 a 18. V otazce Cislo 17 odpoveédélo 59

zen (59%), Ze nabidka alternativni terapie je dobie dostupna. Oproti tomu v otdzce ¢islo 18
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odpovédélo 55 zen (55%), Ze nejsou dostatecné informovdny o mozZnostech vyuziti

nehormonalni terapie pii klimakteriu.
Hypotéza se potvrdila.

e Hypotéza 3/2: Domnivam se, ze mén¢ nez 30% zen v obdobi klimakteria investuje

do alternativni 1écby vice jak 1000 K¢&/mésic.

Otazka cislo 19 se vztahuje k této hypotéze. Vice jak 1000 Kc¢/mésic investuje do
alternativni 1écby jen 15 Zen (15%). Méné jak 500 K¢/mésic investuje 45 Zen (45%), 34
zen (34%) uvedlo ¢astku 500-1000 K¢/mésic a 6 Zen (6%) nevi.

Hypotéze se potvrdila.

e Hypotéza 3/3: Predpokladam, ze méné nez 20% zen vyuzivda homeopatické

ptipravky ke zmirnéni klimakterickych potizi.

Tuto hypotézu ovétuje otazka Cislo 20. Z celkového poctu 100 zen (100%) odpovédelo 15

zen (15%) kladné a 85 Zen (85%) uvedlo, Ze homeopatii neuziva.

Hypotéza se potvrdila.
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ZAVER
Soucasny zivotni styl se podstatné odlisil od toho minulého. Nedostatek pohybu,
nevyvazena strava, shon a stres v zaméstnani. To je jen zlomek toho, co byva pfiCinou

mnohych nemoci. Klimakterium nepovazujeme za nemoc, avSak vySe jmenované rizikové

faktory ptispivaji ke zhorSeni problémt v obdobi klimakteria.

Cilem bakalaiské prace bylo nastinit problematiku tohoto obdobi se zaméfenim na
moznosti vyuziti alternativnich 1écebnych postupti. Bakalaiska prace je rozdélena na
teoretickou a praktickou ¢ast. V teoretické Casti jsem popisovala anatomii a fyziologii
zenskych reprodukcnich organti. Rovnéz jsem v této casti bakaldiské prace vychdzela
z klimakteria a problémi, které jsou pro obdobi klimakteria typicka. Zena o nich mnohdy
ani nemusi védét, ale tyto zmeny se tykaji vSech télnich systému. Dalsi naplni teoretické
¢asti byla 1écba klimakterickych obtizi. Kazda 1é¢ba ma sva uskali, ale i znacné vyhody.
Prave na to jsem chtéla poukézat ve své bakalaiské praci. Alternativni 1écba neni v obdobi
klimakteria tak hojné vyuzivana jako hormonalni 1é¢ba. Domnivdm se, ze v mnohych

ptipadech by mohla pfirodni 1é¢ba pln€ nahradit terapii hormondlni.

V praktické casti bakalafské prace jsem zpracovavala informace, které jsem ziskala
z dotaznikového Setfeni. Z prizkumu jsem zjistila, Ze Zeny v obdobi klimakteria nebyvaji
nejcastéji informovany od svého gynekologa ¢i porodni asistentky. V dnesSni medializované
dobé je kladen diiraz na podavani informaci pomoci reklamy v ¢asopisech ¢i televizi. Ale
ne vzdy jsou podané informace pravdivé a presné. Domnivam se, Ze 1 Zeny by vice ocenily
lepsi informovanost ze strany zdravotnického personalu. V informovanosti bychom neméli
zapominat na diilezitost v oblasti pohybu, vyzivy, duSevni rovnovédhy a samoziejmeé

prevence.

Déle z dotaznikového Setieni vyplyva, Ze Zeny nejsou dostatecné informovany o nabidkach
alternativni terapie pii klimakterickych potizi. Rovnéz i tato ¢ast informovanosti by mohla
byt soucasti rozhovoru Zeny s lékatem ¢i porodni asistentkou. Nabidka dnes$ni piirodni
1écby je velice Sirokd a pestrd. Proto si myslim, Ze by si kazdd Zena zvolila to, co ji
,pasuje® piimo na télo. Jedné by vyhovovala homeopatie, druhd by dala pfednost radéji
relaxacni masézi, jina by preferovala naptiklad aromaterapii. Je to zcela individudlni. Pravé

z téchto diivodil je soucasti bakalafské prace 1 informacni broZura pro Zeny v obdobi
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klimakteria, kde jsou popsany jednotlivé alternativni 1écebné postupy. Doufam, ze tato

brozura zlepsi informovanost v dané oblasti.

Bakalafska prace mi rozsifila pohled na problematiku klimakteria. Jsem rada, ze jsem si
mohla zvolit toto téma. Uz jen proto, Ze kolem mé je spousta zen v obdobi klimakteria
a nyni jsem si jista, Ze bych jim mohla poradit. Myslim si, ze bychom neméli zapominat na
lidi kolem sebe. Je dulezité je vnimat a pomoci jim v jejich té¢zkém zivotnim obdobi. Prave

klimakterium by mohlo byt jednim z nich.
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Estrogen Replacement Therapy, estrogenova substitu¢ni 1écba
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Luteiniza¢ni hormon
Ischemické choroba srdecni
Potential of hydrogen, kyselost
Calcium, vapnik
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Magnesium, hot¢ik

Cuprum, meéd’
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Ferrum, Zelezo
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PRILOHA P I: DOTAZNIK

Dobry den.

Jmenuji se Zuzana Lokajickova, jsem studentka 3. ro¢niku oboru porodni asistentka na
Univerzit¢ Tomase Bati ve Zliné. Zpracovavam bakalaiskou praci s ndzvem Alternativni
1é¢ebné postupy pii klimakterickych potizich. Prosim Vas o vyplnéni dotazniku, ktery je zcela
anonymni. Poslouzi mi ke zpracovani mé bakalaiské prace. Predem d¢kuji za spolupréci a za
Vas straveny Cas nad vypliiovanim otazek.

1) Kolik je Vam let?
a) 40-44 let c) 50-54 let
b) 45-49 let d) 55-60 let
2) Jaky je Vas rodinny stav?
a) vdana c¢) rozvedena
b) svobodna d) vdova

3) Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?
a) zakladni ¢) stiedni s maturitou
b) stfedni bez maturity ~ d) vysokoskolské

4) Kolikrat jste rodila?
a) jedenkrat c) trikrat a vicekrat
b) dvakrat d) nerodila jsem

5) Jste zaméstnana?
a) ano b) ne

6) Jak casto dochazite ke svému gynekologovi?
a) pravidelné — alespon jedenkrat za rok na preventivni prohlidku
b) nepravidelné — uved’te jak Casto:

¢) téméf nechodim — posledni prohlidka byla asi:

7) NapiSte prosim, co podle Vs vyjadiuje pojem klimakterium. (volna odpovéd’)

8) Napiste prosim, co podle Vs vyjadfuje termin menopauza. (volna odpovéd’)

9) Myslite si, ze jste dostate¢né informovana o obtiZich, které se objevuji v obdobi
klimakteria?
a) ano b) ne

10) Napiste prosim, které obtiZe jsou Vam znamy. (volna odpovéd’)

11) Které z uvedenych obtizi na sob& pozorujete? (volna odpovéd’)



12) Kde jste ziskala nejvice informaci o obdobi klimakteria?
a) casopisy d) kamaradky, z doslechu
b) internet e) jiné:
¢) zdravotnicky personal

13) Snazite se n¢jak fesit své potize?
a) ano, chodim pravideln¢ k Iékafi a uzivam nékterou z terapie a kterou:
b) ne, necitim potiebu
c) stydim se
d) jiné:

14) Pro 1écbu svych klimakterickych obtizi uzivate hormondlni terapii? (Pokud odpovite NE,
prejdéte na otazku €. 16)
a) ano b) ne

15) Pozorujete na sob¢ néjaké vedlejsi nebo nezadouci ucinky této hormonalni 1é¢by?
a) ano, jaké  b)ne

16) Napiste prosim, co podle Vas vyjadfuje pojem alternativni zptisob 1écby? (volna
odpoveéd)

17) Myslite si, Ze je nabidka alternativnich 1é¢ebnych postupti pti klimakterickych potizich
snadno dostupna?
a) ano b) ne ¢) jiné:

18) Jste dostatecné informovana o moznosti vyuziti nehormonalni terapie pii klimakteriu?
a) ano b) ne ¢) jiné:

19) Kolik jste ochotna investovat do 1é¢by svych potiZi tykajici se obdobi klimakteria?

a) mén¢ jak 500 K¢/mésic ¢) vice jak 1000 K¢&/mésic
b) 500 — 1000 K¢/mésic d) jiné
20) Uzivate nebo jste uzivala homeopatika na klimakterické potize? Pokud ano, tak ktera.
a) ano
b) ne

21) Uzivate nebo jste uzivala bylinkové ¢aje ke zmirnéni svych obtizi? Pokud ano, tak na jaké
obtize?

a) ano

b) ne

22) Vyzkousela jste n€kdy akupunkturu na své potize? Pokud ano, jaky jste z toho méla
dojem?

a) ano

b) ne



23) Jaky vedete Zivotni styl?
a) aktivni zpuisob zivota
b) pasivni zplsob zivota
¢) néco mezi tim

24) Cvicite ¢i sportujete pravidelne?
a) ano, alespon dvakrat tydné
b) ano, ale nepravidelné
¢) ne, sport mi nic netika

25) Vyuzila jste moznosti lazeniské 1é¢by pfi klimakterickych potizich?
a) ano, do lazni jezdim pravidelné
b) v laznich jsem byla, ale nesouviselo to s klimakterickymi obtizemi
¢) ne, lazn¢€ jsem nenavstivila

26) Vyzkousela jste masaze pti svych potizich? Pokud ano, jaky druh masazi to byl?
a) ano
b) ne

27) Vyzkousela jste aromaterapii na své problémy tykajici se obdobi klimakteria? Pokud ano,
vite co to bylo za viini?

a) ano

b) ne
28) Vyuzila jste jinou nehormondlni 1écbu ke zvladnuti klimakterickych potizich, kterd zde
nebyla uvedena? Pokud ano, uved’te kterou.

29) Chcete jeste néco sdelit, na co jste nemohla odpoveédét v predchozich otdzkach?

Dékuji!



PRILOHA P2: KONTINGENCNI TABULKA A GRAF

Vék ¥ zVdana Y zSvobodna | zRozvedend |3 zVdova ¥ z Zakladni 3 z Bez maturity | ¥ zS maturitou |3 z VS

40-44 14 0 5 1 0 6 2 12
45-49 19 0 8 1 1 12 7 8
50-54 25 2 2 0 2 9 10 8
55-60 18 1 1 3 1 3 18 1
Celkovy soucet 76 3 16 5 4 30 37 29
Vék Y z1 porod 2 z 2 porody 3 z 3 avice porodti |3 z Nerodila 2 zZaméstnana | 3 z Nezaméstnana

40-44 4 11 3 2 16 4

45-49 5 22 1 0 27 1

50-54 2 13 13 1 23 6

55-60 2 18 3 0 20 3

Celkovy soucet 13 64 20 3 86 14
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PRILOHA P3: TABULKA AROMATERAPIE

Tabulka 30: Aromaterapie

Anyz Pisobi na travici trakt a ma protikiecové tcinky.

Bazalka Pusobi pii nervozité, uzkosti a bolestech hlavy.

Citron Tato \fﬁné je skvéla pii dusevni ndmaze. Pomaha i pii bolestech hlavy a snizuje
krevni tlak.

Hiebicek Pomaha pii celkové slabosti, svalovém vypéti a tisi bolest.

Jasmin Navozuje euforii, povzbuzuje ¢innost srdce a ptisobi antidepresivng.

Levandule Pomaha pii usinani, 1é¢i bolest hlavy i migrénu.

Majoranka Zklidnuje nervy a pomaha pti bolestech hlavy.

Matetidouska | Zmiriiuje unavu, bolesti hlavy i deprese, podporuje imunitni systém.

Medunka Povzbuzuje srde¢ni ¢innost, je vhodna pii nespavosti a menstrua¢nich bolestech.

Neroli Uklidiiuje, napoméha koncentraci, pomahd pii nespavosti, posiluje srde¢ni ¢innost.

Ruaze Podporuje krevni obéh, piisobi proti bolestem hlavy a nespavosti.

Santalové Ma antidepresivni ucinky, je vhodné na chronické zanéty mocového a pohlavniho

dievo ustroji.

Salvé;

Uklidfiuje nervovy systém a tlumi menstruacni bolesti.




