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Sidonnaisuudet

LT, naistentautien ja synnytysten erikoislaakari, urogynekologi
- Paatoimi:
« Apulaisylilaakari Pirha, Tays naistentaudit ja synnytykset
* Sivutoimet:
- Ammatinharjoittaja TUG (Tampereen uusi gynekologikeskus)
 Asiantuntija Potilasvakuutuskeskus
* Luottamustoimet
« SGY Urogynekologinen pienryhma, sihteeri
« NUGA Nordic Urogynecological association, board member

» Luentopalkkio Astellas, Tampereen yliopisto, ei sidonnaisuuksia laaketeollisuuteen
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Vuotohairiot

* Oleellista ymmartaa kuukautiskierron anatomiaa ja fysiologiaa

* Naisen elinkaaren aikana vuotohairioiden eri syiden todennakoisyys

* lkakausiin liittyvaa perusterminologiaa:

 Menarche=kuukautisten alkamisika

Premenopaussi=kuukautisten loppumista ennakoiva ika

Menopaussi=vaihdevuodet=kuukautisten loppuminen

Perimenopaussi

Postmenopaussi
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STRAW-jaottelu (Stages of Reproductive Aging Workshop) jakaa naisen elaman jaksoihin, jotka
perustuvat munasarjojen toiminnan muuttumiseen.
Muokattu Soules ym. artikkelin pohjalta (6). Viimeinen
kuukautisvuoto

l
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Terminologia (FIGO)

Menarche, Periodi, duraatio, vm.= viimeinen menstruaatio

» Keskiarvopotilas M12, P26-30, d2-7

* Menorragia (hypermenorrea) = runsaat kuukautisvuodot (>80ml)
* Polymenorrea = tiheat kuukautiset

* Metrorragia = vaihtelevat vuodot, valivuodot, tiputtelu..
 Menometrorragia = kaikki em. yhdessa

« Oligomenorrea = harvat kuukautiset (P>5-6vk)

 Hypomenorrea = niukat —"— (< 5ml)

« Amenorrea = puuttuvat kuukautiset (primaari — sekundaari)

* Dysmenorrea = kuukautiskivut
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Naisen synnytinelinten anatomia
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Kuukautiskierron fysiologiaa

Duodecim 2019.
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Miksi tulee vuoto(hairio)? Hormonaaliset syyt

* Fysiologinen: keltarauhashormonin vaikutus loppuu - endometrium hajoaa
« Epaedullinen progesteroni/estrogeeni-suhde

« Anovulaatio, lihavuus
 Estrogeenin vahenemisesta (keskikierrossa) aiheutuva ovulaatiovuoto

 Jatkuvasta malatasta estrogeenipitoisuudesta johtuva endometriumin atrofia ja
sen jalkeinen runsas vuoto kun kudos ei parane (juveniili metropatia)

» Korkeasta estrogeenipitoisuudesta aiheutuva endometriumin paksuuntuminen -
hajoaminen - vuoto

* (keltarauhashormonin puute - endometriumin hyperplasia - ca)
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Ylimaaraisen/poikkeavan vuodon anatomiset syyt

* Myooma(t)
* Adenomyoosi
* Polyyppi

 Endometrium-, cervix-

* Tulehdus
« Klamydia, HPV

- Maligniteetti

 Endometrium-ca, kohdunkaulan ca, vulva-ca
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Systeemiset vuotohairion syyt

» Endokriiniset sairaudet: kilpirauhasen vajaatoiminta, diabetes,
krooninen maksa-, munuaissairaus

» Lihavuus
* Verenvuototaipumus (esim von Willebrand, hemofilia)
* latrogeeninen syy: antikoagulaatio, kierukka, hormonihoito/ehkaisy
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Vuotohairion syyt

* "PALM-COEIN"-muistisaanto
 Polyyppi-Adenomyoosi-Leiomyooma-Maligniteetti (hyperplasia)

« Coagulopatia-Ovulaatiohairio-Endometriumperainen syy-latrogeeninen-Non-
klassifioitu

« Anatominen - Toiminnallinen
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Vuotohairion syy ja ika

Koagulopatia

Raskaus

Juveniili
metropatia

menarche menopaussi
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Vuotohairion diagnostiikka

« Anamneesi!

* Millainen vuoto, milloin, runsaus, kivut

* lka, pituus, paino, perussairaudet

» Status

« Spekulatutkimus, kohdun ja adnexien palpaatio, tarv TPR

Klamydianayte, tarv papa/hrHPV (yhdynnanjalkeinen verenvuoto!)
PVK (+ferritiini), HCG, TSH, T4V, tarv hyytymistekijat

UA jos mahdollista, ei aina tarpeen

Endometriumbiopsia harkiten (syopaepaily, hyperplasiaepaily)
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Endometriumbiopsia

* Pipelle®, Endorette®, Pistolette® ym
* Histologinen nayte, formaliiniin
« Syopaepaily = kiireellinen nayte, nopeuttaa merkittavasti hoitoon paasya
* Tulkinta:

* sopiiko anamneesiin?

 Ei-atyyppinen hyperplasia - keltarauhashormonihoito 4-6kk, riskitekijat!

« Atyyppinen hyperplasia - lahete esh, kohdunpoisto (usein ensin hysteroskopia ja kohdennettu
biopsia endometriumkarsinooman poissulkemiseksi). Joskus nuorilla potilailla
keltarauhashormonihoito ja seuranta esh
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Vuotohairion hoito

* Vuotohairion syyn hoito
» Toiminnallinen syy: hormonihoito
« Anatomisen syyn hoito (myooma, polyyppi, adenomyoosi)

« Systeemisen syyn hoito

* Vuodon runsaus: Traneksaamihappo

* Kivut: NSAID
* Anemia: rautalaakitys
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Hormonaalinen hoito

« Juveniili metropatia:
- Anamneesi yleensa riittaa, potilasta ei tarvitse valttamatta tutkia (virgo?, hcg- ja klamydianaytteen tarve?)

 Jos ei vasta-aiheita: yhdistelmaehkaisypilleri 1x3, 7 paivan ajan, jatkoon ei-matalahormonisin
yhdistelmavalmiste normaaliannostuksella tai pitkalla sykililla

* Vuodon lopetus keltarauhashormonilla

 Noretisteroni 5mgx3, noretisteroniasetaatti 10mgx2, lynestrenoli 5mgx2 10 paivan ajan (jonka jalkeen
tulee tyhjennysvuoto!), jatkoon syklinen keltarauhashormoni kp 15.-24. 3-6kk

» Perimenopaussi (vasta-aihe synteettiselle estrogeenille):
- Estradioli 2mg+progestiini yllamainitusti, tarvittaessa traneksaamihappo 1gx3, NSAID

 Status+endometriumbiopsia

« Kuukautiskivut ja/tai epasaannolliset vuodot, pyrkimys amenorreaan

 Yhdistelmapilleri pitkalla syklilla, keltarauhashormonipilleri, hormonikierukka (+alkuvaiheessa lisana

progestiini)
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Runsaiden
vuotojen hoito

Lahete esh
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Runsaiden kuukautisvuotojen vuokaavio

Vuokaavio | 3.5.2018

Anamneesi, kyselylomake

IS
&

Kohdun poikkeava
palpaatiolydos

Vilivuodot I

Olennainen

muutos vuodossa

Gynekologinen tutkimus
PVKT
aneemisilta Ferrit/ TR
[ Anemia jum— [ Rautahoito ]
[ Vuotoanamneesi EEaS Vuototaipumustutkimukset ]
Kilpirauhasen Lisaksi TSH
vajaatoiminnan oireet

[ BMI yli 30, ika yli 45-v ]ﬁ‘[ Endometriumin imunayte J

7

Laakehoito 6 kk:
Hormonikierukka
Traneksaamihappo
Tulehduskipulddkkeet

Yhdistelmaehkaisyvalmisteet

Jatka hoitoa ]

[

Transvaginaalinen kaikututkimus

!

!

!

[ Submukoottinen myooma

Ei operatiivista hoitoa

vaativaa patologiaa

!

l Operatiivinen hysteroskopia

jos jotain kokeilematta

Hyva hoitotulos

Laakehoito,

!

Huono

Suuri kohtu + subjektiiviset oireet,
hysteroskooppiseen
hoitoon sopimattomat
submukoottiset myoomat

1

Embolisaatio,

- myooman poisto
Kohdun limakalvon tai HIFU
tuhoaminen

Huono
hoitotulos

b e
hoitotulos _l
e

Huono

Perustuu 3.5.2018 julkaistuun Kaypa hoito -suositukseen

Runsaat kuukautisvuodot

© Suomalainen Ladkariseura Duodecim

www.kaypahoito.fi

tai laakehoito

relugoliksi




Yhteenveto

« Kattava anamneesi + perus-status riittaa usein
 Toiminnallisen syyn hormonaalinen hoito

* Postmenopausaalinen vuoto: status+pipelle

» Raskauden poissulku

 Tulehdusten (klamydia, hrHPV/papa) poissulku

» Usein hormonaalinen ehkaisy hoitaa vuotohairiot, tarvittaessa valmisteen vaihto
* Nuorille ei matala-estrogeenisia, muista synteettisen estrogeenin vasta-aiheet

« Kuukautiskivut: pyrkimys amenorreaan

 Hormonikierukka: potilasinfo, tarvittaessa tiputteluun keltarauhashormonilisa 1-2kk
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Kiitos!

» Aikaa kysymyksille?
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