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KARŞIYAKA 14 NOLU ANA ve ÇOCUK SAĞLIĞI EĞİTİM MERKEZİ

Menopoz, bir yıl boyunca adet görmeyen kadının en son gördüğü adet kanamasıdır ve kadınlarda yaşlanma sürecine doğal bir geçiş dönemidir. Menopoz sonrasında, yumurtalıklarda östrojen hormonunun yapımı durur. Kanda folikül-uyaran hormon (FSH) düzeyi yükselir. Genellikle 45-55 yaş (ortalama 50 yaş) arasında görülür. Menopoz öncesi dönem genellikle 2-3 yıl sürer, belirtileri geçicidir. 
Menopozda Görülen Değişiklikler 
Fiziki Belirtiler 
Adet düzensizliği, adetlerin kesilmesi, uykusuzluk, eklem ağrıları, cinsel istekte azalma, ağrılı cinsel ilişki, vajende (haznede ) kuruluk, başağrısı, migren, kilo alımı, ciltte kuruluk, varis benzeri damarlar, bulantı ve baş dönmesi, bacak krampları, kemik ağrıları, yorgunluk, memelerde hassasiyet, saçta incelme ve dökülme, ateş basmaları, kalp çarpıntıları, aşırı terleme, sık idrar yapma, ciltte kaşınma ve yanmadır. 
Duygusal Belirtiler 
Erken uyanma, duyguların değişikliği, çabuk etkilenme, kaygılı olma hali, huzursuzluk, bunalım, dikkat toplamada güçlük, unutkanlıktır. 
Menopoz Döneminde Kadını Etkileyen Menopoz Dışı Etkenler 
Çocukların evden ayrılması, ev ortamında ve sosyal çevrede değişiklikler, kimlikte ve bedenin algılanmasında değişiklikler, boşanmak ya da dul kalmak, yalnızlıkla ilgili kaygılar, emeklilik, yaşlanma ve ölümle ilgili kaygıların artması, arkadaşların ve sevilen kişilerin yitirilmesi, yaşlanan anne ve baba için artan sorumluluklar, bağımsızlığın yitirilmesi, kısıtlılık kişiyi etkileyen diğer faktörlerdir. 
Menopoz Döneminde Görülen Belirtiler ve Tedaviler
Yorgunluk, baş ağrısı, baş dönmesi, uykusuzluk, unutkanlık, aşırı uyarılma, kaygı hali ve bunaltı belirtileri zaman içinde kaybolur. Bunun için kısa süreli sakinleştirici ilaç, depresyon ilaçları veya ağır vakalarda hormon tedavisi verilebilir. 
Ateş basması ve terleme için ağır vakalarda hormon tedavisi verilebilir. 
Çarpıntı, soluksuzluk yalnızca menopoza bağlı ise tedavi gerekmez. 
Kilo almaya eğilim, iştah değişiklikleri, sindirim sorunları, batında şişlik varsa diyet kontrolü gerekebilir. 
Yumurtalıklarda östrojen yapımının durması geri dönmeyen bir durumdur. 
Adet düzeni değişir ve kesilir. Eğer menopoz sonrası bir kanama olursa mutlaka incelenmelidir. 
Haznedeki kuruluk ve kaşıntı için krem ve nemlendiricilerin kullanılması yararlıdır. 
Menopozdan Sonraki Değişiklikler ve Tedavileri 
Yüzde kıllanma olabilir ve mekanik olarak yok edilebilir. 
Deri esnekliğini yitirir. Deri masajı ve bakımı, derinin korunmasında yardımcı olabilir. 
Kemiklerde kalsiyum azalması olur ve omurga etkilenir. Östrojen tabletleri ve kalsiyumdan zengin beslenme diyetleri kemiklerden kalsiyum azalmasını geciktirir. 
Memeler düzleşir ve sarkar. Uygun bir sütyen ile desteklenebilir. 
Dolaşım sistemi hastalıkları riski artar. Bu risk düzenli egzersiz ve uygun diyet ile azaltılabilir. 
Yumurtalıklar ve rahim küçülür. Bunun için bir tedavi gerekmez. 
Hazne duvarı incelir ve tahrişe daha duyarl hale gelir. Vulva (dış dudaklar) değişikliğe uğrar. Bunun için hormon içeren kremler kullanılabilir. 
Genital organ etrafındaki kıllar seyrelir. Tedavi gerekmez. 
Artrit ve kemik kırılması riski artar. Artrit ağrısı için ağrı kesici bazı ilaçlar kullanılabilir. Bazı durumda ameliyat gerekebilir. 
Ateş Basması ve Yapılabilecekler 
Ateş basması, 30 saniyeden 5 dakikaya kadar süren, üst beden ısısının aniden ya da ılımlı bir biçimde artışıdır. Sıklıkla el parmaklarında karıncalanma hissi ile başlayıp, göğüsten yüze doğru ani bir ısı yükselmesi olur. Kalp çarpıntısı eşlik eder. Kadınların % 10 unda menopozdan sonra 5 yıl kadar devam edebilir. Geceleri daha sık görülür. Menopoz dönemindeki kadınların % 75 inde ateş basması şikayeti olur. 
Bu şikayeti azaltmak için duş almak, soğuk içecek içmek, serin odada oturmak yararlıdır. Kolay çıkartılabilen, dar olmayan, hava geçirgen, pamuklu ya da yünlü giysiler daha uygundur. E vitamini kullanılabilir. Tütün, çay, alkol, baharatlı gıdalar, sıcak içeceklerden kaçınmalıdır. Gerilimi azaltmak ve düzenli egzersiz yapmanın faydası önemlidir. 
Osteoporoz ( Kemik Erimesi ) İçin Yüksek Risk Taşıyanlar 
Beyaz ırk, ince yapılı ve ince kemikli olanlar, boya göre ortalama ağırlığın altında olanlar, erken menopoza girenler, adet görmeme dönemleri, ailesinde osteoporoz olanlar, kalsiyum ve D vitamininden fakir beslenenler, aşırı alkol-sigara - kahve ve protein tüketenler, şeker- guatr hastalığı olanlar, hareketsiz yaşayanlar, diyet yapanlar, yüksek oranda fosfat ve karbondioksit içeren içecek tüketenler daha çok risk taşırlar. 
Osteoporozun Belirtileri 
· Orta ve alt bel bölgelerinde ağrılar 
· Giysilerin bedene olan uyumunun azalması ( boy kısalmasının belirtisi olabilir) 
· Duruş değişikliği sonucu beden egzersizine dayanıklılıkta azalma 
· Kalça, bilek ve omurga kırıkları 
· Giderek artma eğilimi gösteren kambur görünüm 
· Kemik Yapısını Koruyan ve Güçlendiren Öneriler 
· Yağ oranı düşük süt ürünlerini tüketmek 
· Kalsiyumdan zengin beslenme 

· Kalsiyum deposunu tüketen ilaçlar kullanmamak 
· Yeşil yapraklı sebze tüketimi, mineral ve vitaminden zengin beslenme (marul, pazı, ıspanak ve kereviz gibi sebzeler) 
· Balık ve diğer deniz ürünlerinin tüketimi (özellikle sardalye, hamsi gibi kılçığı ile yenebilen balıklar) 
· Kalsiyum içeren tabletlerin kullanımı 
· Düzenli yük taşıyıcı egzersizler yapmak 
· Tuz ve proteinden zengin besinlerden kaçınmak 
Östrojen Replasman Tedavisi ( Hormon Tedavisi ) 
Yararları: 
Osteoporozu önler. Ateş basmasını önler. Enerji verir, duygulanımı düzeltir. Uykusuzluğu azaltır. Cinsel isteği düzeltir. Kalın bağırsak kanser riskini azaltır. Dikkat yeteneği ve hafızayı iyileştirir. Kalp hastalığı riskine karşı koruyucudur. 
Riskleri: 
Kanama öncesi gerginliklere benzer sıkıntılara neden olabilir. Meme kanseri riskini arttırabilir. Yan etkilere neden olabilir. (vajinal kanama, sıvı tutulumu, bulantı, saç dökülmesi, baş ağrısı, kaşınma vb.) 
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