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Aproximativ 15% din adolescente se plang de dureri
menstruale severe. Desi dismenoreea este cea mai
frecventa cauzd a absentelor de la scoald sau de la
service, un mic procent din aceste paciente solicita ajutor
medical. Cele mai multe dintre adolescente se trateazd
singure folosind medicamente antiinflamatoare sau alte
medicamente ce nu necesitd prescriptie medicala.
Contraceptivele orale sunt folosite in tratamentul disme-
noreeei la pacientele cu varste mai mari, iar eficacitatea
acestor medicamente este sustinutd de cateva studii de
calitate mai redusd. David si colaboratorii au studiat
efectul contraceptivelor orale microdozate in tratamen-
tul dismenoreeei la adolescente.

In studii au fost incluse fete sinitoase, nulipare cu
varsta de 19 ani sau mai putin care au prezentat dureri
menstruale moderate sau severe. Severitatea disme-
noreei a fost stabilitd folosind o scala standardizatd
care a fost validatd n alte studii anterioare. Criteriile
de eligibilitate necesare la includerea in studii au fost:

* ciclu menstrul regulat de 21 pand la 35 de zile

e farad patologie ginecologica

» fara contraindicatii pentru contraceptivele orale

* paciente fara activitate sexuald sau care foloseau

prezervative pentru contraceptie

* parintii au fost informati pentru a li se cere con-

simtdmantul pentru pacientele cu varsta mai
mica de 18 ani.

In cadrul studiului au fost colectate date despre
istoricul medical al fiecérei paciente, acestea au fost
examinate si au fost colectate informatii detaliate cu
privire la menstruatie si la simptomele asociate folo-
sind metode precum Chestionarul Moos al Afectrii
Menstruale (MMDQ). Alte date au inclus scale pentru
masurarea stresului sau depresiei.

Pacientele au fost separate randomizat pentru a
primi contraceptive orale in primul lot (20 mg ethinil-
estradiol plus 100 mg levonorgestrel) si respective un
blister identic placebo pentru cel de al doilea lot. Fie-
care au fost intervievate telefonic dupd fiecare menstra
timp de doua luni cu privire la durerile resimtite si
asupra medicatiei folosite. La sfarsitul celor trei luni
de studiu pacientele au completat un amplu chestionar

care urmdrea n principal modificirile durerii resimtite
conform scalei MMDQ si secundar folosirea
analgezicelor.

Cele 38 de adolescente din lotul care a primit
contraceptive orale au fost perfect comparabile cu cele
38 din lotul placebo 1n ceea ce priveste toate variabilele
semnificative.

La inceputul studiului 58% dintre participante pre-
zentau dismenoree severp, 55% asociatp cu senzatie
de voma si 39% raportau absente de la activitatile
uzuale cel putin o zi pe luna datoritd durerilor mens-
truale.

La al treilea ciclu de tratament scorul MMDQ 1n
grupul de tratament a scdzut de la 11,1 la 3,1 in timp
ce in grupul placebo scaderea a fost de la 11,8 la 5,8.
Dozele de analgezice folosite au scazut in ambele
grupuri de la mai mult de 16 tablete la 6 tablete per
menstruatie. In grupul de tratament media analgezi-
celor folosite in a treia lund a fost de 1,3 tablete cu
mult mai micd decat 3,7 tablete la grupul placebo.
61% din grupul de tratament nu au folosit nici un anal-
gezic 1n a treia lund, comparativ cu 36% in grupul
placebo.

Rata medie a durerii a fost semnificativ mai micd
in grupul de contraceptive fatd de placebo. Nu au fost
semnalate efecte adverse semnificative pe parcursul
studiului.

Concluzia autorilor a fost cd un contraceptiv oral
microdozat este mult mai eficient decat placebo 1n
tratamentul dismenoreei la adolescente desi dimensiu-
nile studiului au fost relative mici.

Pe langa rezultatele primare oferite acest studiu
aratd mari probleme care ar trebui sd intre n atentia
medicilor de familie, prevalenta si morbiditatea ridi-
cate ale dismenoreei. Din pécate nu se acordd sufi-
cientd importanta durerilor menstruale si nu sunt intre-
bate adolescentele despre impactul durerilor asupra
vietilor lor si nu sunt intrebate cu privire la asteptarile
pe care le au de la terapia prescrisd. Doar intreband si
oferind sfaturi medicale competente s-a dovedit ca
duce la imbunatitiri semnificative ale simptomelor asa
cum s-a aratat la grupul placebo.
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