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Resumo

Introducao: A Sindrome Climatérica (SC) é definida como o conjunto de sintomas que acompanham o Climatério, ou seja, a
transicdo da mulher do seu periodo fértil para o periodo nao-fértil, decorrentes da faléncia gradual da funcdo ovariana. Vem
acompanhada de sintomas vasomotores, psicolégicos, sexuais e urogenitais que interferem fortemente na qualidade de vida
da mulher. Objetivos: Avaliar a ocorréncia dos sintomas em mulheres climatéricas no municipio de Sao Luis (MA). Método:
Estudo descritivo transversal realizado com 153 mulheres na faixa etaria ente 35 a 75 anos de idade, atendidas pelo servico de
Ginecologia de Hospital de referencia no periodo de outubro de 2013 a julho de 2014. A coleta de dados foi realizada por meio
de um questionario com questdes sociodemograficas, ginecoldgicas e obstétricas, sintomas vasomotores, sintomas psicologi-
cos, aspectos urinarios, queixas intestinais e uso de terapia de reposicdo hormonal. Resultados: A média de idade foi de 50
anos. Houve predominio de mulheres na pré-menopausa (42,7%) e a idade média para menopausa natural foi de 44 anos. Foi
observada ocorréncia de 63% de sintomas vasomotores e de 70% das mulheres apresentaram sintomas psicolégicos. A queixa
urogenital mais presente foi a de ressecamento vaginal (60%). Em relacdo aos aspectos sexuais, 57,5% das entrevistadas tinham
parceiro fixo, 60,3% referiram ter desejo sexual e 68,2% tinham vida sexual ativa. Conclusdes: A maioria das mulheres nunca
tinha feito uso de terapia de reposicdo hormonal e referiu algum sintoma vasomotor além de irritabilidade, nervosismo, triste-
za, cefaleia e insonia. Poucas mulheres tinham conhecimento sobre a Sindrome Climatérica.
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Abstract

Introduction: Climacteric Syndrome (CS) is defined as the set of symptoms that follows Climacteric, in other words, the woman's
transition from her fertile to non-fertile period, resulting from the gradual failure of ovarian function. It comes with vasomotor,
psychological, sexual and urogenital symptoms, interfering heavily in women's life quality. Objective: To assess the prevalence
of these symptoms in women in Sao Luis, Maranhao, Brazil. Method: Cross-sectional descriptive study conducted with 153
women attending the Gynecology service from University Hospital of Federal University of Maranhdo from October 201 3 to July
2014. There were included women aged above 35 years and there were no criteria for exclusion. Data were analyzed using Epi-
Info 7.1.5. Results: Mean age was 50 years. There was a predominance of premenopausal women (42.7%) and the average age
for natural menopause was 44 years. It was observed a 63% prevalence for vasomotor symptoms and 70% for the psychological
symptoms. The main urogenital complaint was vaginal dryness (60%). Regarding the sexual aspects, 57.5% of respondents had
a steady partner, 60.3% reported to have sexual desire and 68.2% were sexually active. Conclusions: Most of the women had
never used hormone replacement therapy and reported some vasomotor symptoms besides irritability, nervousness, sadness,
headache and insomnia. Few women knew about Climacteric Syndrome.

Keywords: Climacteric, Menopause, Women's Health.

Introducao

A Sindrome Climatérica (SC) é definida como o
conjunto de sinais e sintomas que acompanham o
Climatério, ou seja, a transicao da mulher do seu perio-
do fértil - ou menacme - para o periodo nao-fértil - ou
senectude -, decorrentes da faléncia gradual da funcao
ovariana. Evidente que o fendmeno mais marcante do
periodo climatérico é a menopausa, caracterizada pela
cessacao definitiva da menstruacao. No entanto, até
que os foliculos ovarianos estejam completamente
esgotados, entre 60% a 80% das mulheres enfrentam
diversas mudancas ou desequilibrios vasomotores,
psicoloégicos, sexuais, urogenitais ou do padrao de
sono, entre os periodos pré, peri e pds menopausa,
causando importante repercussdo na qualidade de
vida, autoestima e vida sexual'”.

A Sindrome Climatérica ganha maior importan-
cia quando se coloca em evidéncia o aumento da
expectativa de vida da mulher que no Brasil, atualmen-
te chega aos 78,6 anos’, implicando em um periodo de
convivéncia maior com os sintomas. A reducdo dos
niveis de estrogénio ndo sao os Unicos fatores a influ-
enciar o aparecimento e intensidade dos sintomas,
mas outras variaveis correlacionadas as caracteristicas
sociais, demograficas, culturais ou psicoldgicas estdo
de alguma forma envolvidas no curso da sindrome,
que embora seja diretamente relacionado ao ciclo
fisiologico da mulher, sua expressao e intensidade
podem variar entre os paises ou até mesmo regides®’.

Considerando a atencdo integral a saude da
mulher e a importancia do cuidado a mulher climatéri-
ca, destaca-se como relevante a implantacdo de proto-
colos clinicos e estratégias de acdes educativas para a
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qualidade de vida das mulheres, contribuindo para o
manejo da sindrome e diminuicdo da sintomatologia
nessafase davida.

Desta forma, este estudo teve o objetivo de
analisar a ocorréncia dos sintomas climatéricos em
mulheres atendidas no servico de Ginecologia de um
hospital universitario.

Método

Estudo descritivo transversal realizado com
mulheres atendidas no Servico de Ginecologia do Hos-
pital Universitario da Universidade Federal do Mara-
nhao - HU-UFMA.

Foram entrevistadas 153 mulheres entre 35 e
75 anos de idade assistidas pelo servico de Ginecolo-
gia no periodo de outubro de 2013 e julho de 2014. A
faixa etaria foi considerada para contemplar os perio-
dos pré, peri e pds-menopausa, incluindo mulheres em
menopausa precoce (antes dos 40 anos) quanto meno-
pausa tardia (ap6s os 60 anos). A coleta de dados foi
realizada por meio de um questionario com variaveis
sociodemograficas (antecedentes pessoais e familia-
res), ginecolégicas e obstétricas (aspectos sexuais,
historia clinica), sintomas vasomotores (ondas de
calor, sudorese, palpitacdes e tontura), sintomas psi-
colégicos (irritabilidade, cefaleia, depressdo e ins6-
nia), aspectos urinarios, queixas intestinais e uso de
terapiade reposicdao hormonal.

Os dados foram analisados utilizando-se o pro-
grama Epi-Info 7.1.5. As varidveis quantitativas foram
avaliadas descritivamente em frequéncia relativa, abso-
luta e média, por meio de tabelas e graficos.

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade Federal do Maranhdo
como Parecern®067/2008.

Resultados

Dentre as entrevistadas, a faixa etaria predomi-
nante foi entre 46-55 anos de idade (42,5%) com média
de 50 anos. Quanto aescolaridade 34%tinhaentre9e 11
anos de estudos. Dentre as mulheres 41,2% eram casa-
das e 16,3%viviam em unido consensual) (Tabela 1).

Tabela1l - Caracteristicas sociodemograficas das mulheres
climatéricas. Hospital Universitario. Sao Luis - MA.2014.

Variaveis n %
Idade (em anos)

35-45 56 36,6
46-55 65 42,5
56-65 17 11,1
66-75 15 09,8
Escolaridade

>5 50 32,7
5a8anos 13 08,5
9a11anos 52 34,0
>11anos 38 24,8
Estado Marital

Solteira 33 21,6
Casada/ uniédo consensual 88 57,5
Viuva 14 09,2
Divorciada 18 11,7

LMO Brito, MBC Chein, RGCF Corréa, MS Castro, PT Cutrim, GM Machado

Houve predominio de mulheres na pré-
menopausa (42,7%) e a idade média para menopausa
natural foi de 44 anos. Dentre as entrevistadas, 31
tiveram menopausa precoce (antes dos 45 anos) e
apenas 2 tiveram menopausa tardia, apds os 60 anos.
Quanto aos sintomas vasomotores, foi observada ocor-
réncia de 63%, sendo que 33,8% destas relataram a
ocorréncia dos referidos sintomas até 3 vezes ao dia.
Grande parte das mulheres apresentou queixas psico-
l6gicas, sendo que 49,7% destas referiram algum sin-
toma como irritabilidade, cefaleia, depressao ou ins6-
niaaté 10 dias durante o més (Tabela 2).

Tabela 2 - Sintomas vasomotores e psicolégicos em mulheres
climatéricas. Hospital Universitario. Sao Luis-MA.2014.

Sintomas n %
Vasomotores (fogachos, sudorese,
palpitacées, tontura).

Nao 056 37,0
Sim 097 63,0
< 3 vezes ao dia 051 33,8
3 a 10 vezes ao dia 026 17,2
>11 vezes ao dia 018 12,0
Psicolégicos (nervosismo, irritabilidade,

cefaleia, depressao e insonia).

Nao 046 30,0
Sim 107 70,0
< 3 vezes ao dia 037 24,2
3 a 10 vezes ao dia 039 25,5
>11 vezes ao dia 031 20,3

Em relacdo ao conhecimento relacionado a Sin-
drome Climatérica, somente 19% afirmaram conhecer,
38,4% nao possuiam nenhum conhecimento e 42,6%
referiram ter algum conhecimento (Figura 1).

W Sabem o que é Sindrome
Climatérica

Nao possuem nenhum
conhecimento sobre assunto

W Possuem algum conhecimento
sobre o assunto

Figura 1 - Conhecimento das mulheres a respeito da Sindrome
Climatérica. Hospital Universitario. Sao Luis - MA.2014.

Os resultados mostraram que 80,4% das entre-
vistadas nunca fizeram uso de terapia de reposicao
hormonal, 41,8% referiram sentir fraqueza nos ossos e
48,2%dores articulares (Figura 2).

Em relagdo as queixas urogenitais, 16,6% referi-
ram disuria, 17,9% referiram polaciuria, 43,7% referi-
ram nocturia, alegando levantar mais do que 2 vezes
durante a noite para ir ao banheiro. A grande maioria
negou episoddios hematuricos (94,7%), e a incontinén-
cia urinaria de esforco estava presente em 24,8% das
mulheres. O ressecamento vaginal foi relatado por 60%
das mulheres e dispareunia por 23,5%. Observou-se
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Figura 1 - Conhecimento das mulheres a respeito da Sindrome
Climatérica. Hospital Universitario. Sdo Luis - MA.2014.

que 41,8% das mulheres queixaram-se de constipacao
intestinal, sendo que 51,6% apresentavam distensao
abdominal e 19,6% ja eliminaram sangue ou muco
pelas fezes. Em relacdo aos aspectos sexuais, 57,5%
das entrevistadas tinham parceiro fixo, 60,1% referi-
ram ter desejo sexual e 67,9% eram sexualmente ati-
vas, sendo que destas, 67,3% afirmaram ter relacdes
sexuais orgasmicas (Tabela 3).

Tabela 3 - Sintomas urogenitais, intestinais e sexuais em mulheres
climatéricas. Hospital Universitario. Sao Luis-MA.2014.

Sintomas Urogenitais, Intestinais e Aspectos Sexuais

Variaveis SIM NAO

n % n %
Urogenitais
Disuria 025 16,6 128 83,4
Polaciuria 027 17,9 126 82,1
Nocturia 067 43,7 086 56,3
Hematuria 145 9477 008 053
Incontinéncia urinaria 038 24,8 115 75,2
Ressecamento vaginal 092 60,0 061 40,0
Dispareunia 036 23,5 117 76,5
Intestinais
Constipagao intestinal 064 41,8 089 582
Distensao abdominal 079 51,6 074 484
E(Iellr;\;n{aegzz(; de sangue ou muco 030 19,6 123 80,4
Aspectos sexuais
Parceiro fixo 088 57,5 065 42,5
Desejo sexual 092 60,1 061 39,9
Vida sexual ativa 104 67,9 049 32,1
Relacdes orgasmicas 108 67,3 050 32,7
Discussao

A idade média para a menopausa natural neste
estudo é semelhante aos resultados encontrados em
estudo realizado na Ameérica Latina com 17.150
mulheres entre 40 e 59 anos, onde foi encontrada uma
médiaigual a 48,6 anos®.

A maioria das mulheres referiu irritabilidade,
nervosismo, tristeza, cefaleia e insonia, discordando
dos resultados de pesquisarealizada em Sao Luis (MA),
com 1.210 mulheres, que encontrou valores menores'.
No entanto, os resultados deste estudo sdao semelhan-
tes aos resultados encontrados em municipios da
Regido Sul’ e em Campinas’, com ocorréncia entre

73,2%e 87,1%respectivamente, desses sintomas.

A literatura é bastante divergente quanto a ocor-
réncia destes sintomas, mas concorda que eles nao
necessariamente sdo causados pelo fendmeno meno-
pausal em si, parecendo muito mais terem seu apareci-
mento apenas facilitado por este’, uma vez que sio,
em sua maioria, sintomas subjetivos e que dependem
do nivel de percepcdo da mulher®, e podendo ainda ser
afetadas inclusive por caracteristicas demograficas,
sociais e culturais da populacdo™'’.

Estudo conduzido por Blume et al.,' com 8.373
mulheres com idades entre 40-59 anos, de 12 paises
latino-americanos, demonstrou que 90,9% das mulhe-
res tinham pelo menos um sintoma da menopausa
(entre dor muscular e/ou nas articulacdes, cansaco
fisico e mental e alteracdes vasomotoras) e humor
depressivo, que foi classificado como grave ou muito
grave. Além disso, concluiu que os sintomas aparece-
ram na pré-menopausa, prejudicando significativa-
mente a qualidade de vida e persistindo por até 5 anos
além da menopausa, ou seja: durante todo o periodo
climatérico. Para Whiteley et al.,”* mulheres que apre-
sentavam sintomas menopausais tinham niveis mais
baixos de qualidade de vida, necessitando de mais
cuidados de saude do que aquelas sem os sintomas.

Com o aumento da expectativa de vida e a maior
insercao feminina no mercado de trabalho, as ocorrénci-
as de sintomas climatéricos em uma fase onde a mulher
ainda encontra-se em plena capacidade laboral é preocu-
pante, pois pode afetar os aspectos financeiros, emocio-
nais e mesmo as relacées familiares destas mulheres”.

Dentre os sintomas vasomotores, os mais referi-
dos foram os fogachos, sudorese, tontura e palpita-
¢des concordando com os resultados encontrados em
dois estudos realizados em cidades do nordeste brasi-
leiro, que encontraram 68,8% e 56,3% respectivamen-
te®” De acordo com Pardini', a terapia de reposicio
hormonal é capaz de reduzir em até 75% a intensidade
destas queixas. Neste estudo a maioria das entrevista-
das negou ter feito qualquer tipo de terapia de reposi-
¢do hormonal, o que pode explicar a alta ocorréncia
encontrada para estas alteragdes vasomotoras.

Poucas participantes afirmaram ter algum
conhecimento a respeito dos sintomas tipicos do cli-
matério, o que pode ter tido influéncia negativa na
procura por orientacdo médica adequada e, conse-
guentemente no acesso as terapias, medicamentosas
ou alternativas, disponiveis.

As queixas urogenitais e a ocorréncia de inconti-
néncia urinaria de esforco foram referidas concordan-
do com estudo realizado em Campinas (SP)’, que
encontrouvaloresiguais a27,4%, entretanto diverge de
estudo realizado, em Sdo Luis (MA), por Brito et al.,"”
que encontraram este sintomaem 15,3%das mulheres.

A ocorréncia de ressecamento vaginal e dispare-
unia, neste estudo, discordaram do estudo realizado
por Pedro etal.,” que encontraram resultados significa-
tivamente menores para a ocorréncia de ressecamento
vaginal (1,1%) e dispareunia (1,8%).

Em relacao aos aspectos sexuais, a maioria das
mulheres referiu ser sexualmente ativa, ter parceiro
fixo, desejo sexual e relacdes sexuais orgasmicas.
Estudos destacam que a vida sexual da mulher, princi-
palmente durante o periodo climatérico é influenciada
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por diversos fatores que ndo apenas o desejo sexual
em si, mediado pela atividade dos androgénios produ-
zidos pelas glandulas adrenais e ovarios, destacam
que aintimidade emocional e a satisfacdo no relaciona-
mento sdo fatores importantes para a realizacdo sexu-
al neste periodo davida'"".

Os resultados mostraram que a maioria das
mulheres referiu algum sintoma relacionado com a
sindrome climatérica, sejam eles vasomotores ou psico-
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