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A entidade Sindrome Pré-Menstrual (SPM) refere-se a um grupo de sintomas fisicos e
comportamentais que ocorrem ciclicamente na segunda metade do ciclo genital. Na sua forma
mais comum (também frequentemente chamada Tensao Prémenstrual (TPM) que pode afectar
cerca de 70% das mulheres menstruadas, os sintomas séo de intensidade ligeira a moderada,
nao chegando a interferir com a maioria das actividades da vida diaria.

Os sintomas sao muito variaveis de senhora para senhora mas os mais frequentes sao: fadiga,
letargia, edemas por retencao de liquidos, alteracdes do apetite e do sono, tensao e dor
mamarias, ganho de peso, dores musculares, cefaleias irritabilidade, ansiedade, tristeza,
frequentes variagcdes do humor acompanhadas de episodios de choro, conflituosidade e
dificuldade de concentragao.

Na forma mais grave que afecta cerca de 5% das mulheres, denominada também Sindrome
Disférico Pré-Menstrual (SDPM), os sintomas, embora idénticos, sdo muito mais severos,
podendo incluir sentimentos de raiva e desespero dificeis de controlar, interferindo de forma
mais ou menos grave com a actividade diaria.

- O que ocorre no corpo da mulher nos dias que antecedem a menstruagao

A maior parte dos tecidos do organismo possuem receptores hormonais, o que os torna
sensiveis aos niveis variaveis das hormonas no decorrer do ciclo genital, nomeadamente aos
dos estrogénios e da progesterona; estas variagdes ciclicas e seus eventuais desequilibrios
interferem nas concentragdes cerebrais de algumas substancias (nomeadamente a serotonina)
com expressao em varias funcdes organicas e no humor e sua instabilidade.

A variabilidade ndo harmdnica entre essas duas principais hormonas esterdides (estrogénios e
progesterona) é muito provavelmente responsavel pelo SPM; sabendo-se que a progesterona
s6 € langada em circulacao na 22 fase do ciclo, ela tera uma relagdo causa-efeito significativa.
Contudo fica por explicar porque s6 algumas mulheres desenvolvem quadros de SPM de
intensidade significativa e, felizmente, poucas de disforia grave. Resta-nos apenas a hipétese
de uma maior ou menor sensibilidade individual feminina para a referida nao harmonia dos
niveis estro-progestagénicos existentes na 22 fase do ciclo (periodo pré-menstrual).
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- Como minimizar estes sintomas

Nos casos de ligeira a média gravidade, a pratica de exercicio fisico e de técnicas de
relaxamento, assim como a suplementacéo alimentar com vitaminas e minerais (vitamina B6 e
calcio) sdo, na maior parte dos casos suficientes para reduzir o stress, a tensao e a ansiedade.
Nos casos de maior gravidade e de disforia pode ser mesmo necessaria a prescri¢cao de
antidepressivos na segunda metade do ciclo menstrual, em especial os que interferem com a
actividade da serotonina, tendo em conta sempre a rigorosa avaliagéo da relagéo risco /
beneficio de tal medicacéo.

Em muitos casos, a toma de anticonceptivos orais pode permitir alivio significativo dos
sintomas, sobretudo se tomados continuamente. Nos EUA, a FDA aprovou recentemente uma
formula contraceptiva com essa indicagao.
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