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Fundamentagao: Doenga Cardiovascular (DCV) é a causa principal de morte entre mulheres pés-menopausicas. Fatores de risco
classicos de DCV incluem Diabetes Mellitus tipo Il (DM II), Hipertensédo e Dislipidemia. Fatores de risco nao classicos incluem:
Proteina C Reativa de alta sensibilidade (PCRas), lipoproteina a (Lpa), e homocisteina. A literatura atual sugere efeitos opostos da
Terapia de Reposigdo Hormonal (TRH) oral e transdérmica sobre fatores de risco classicos e nao classicos de DCV. Nosso grupo
realizou estudo piloto avaliando o uso de 50 microg/dia de 17beta estradiol em associagdo com progesterona micronizada 200
mg/dia 14 dias/més. Este estudo inclui 15 mulheres pds-menopausicas com DM I, seguidas por 12 semanas. Ao final das 12
semanas houve diminuigdo n&o significativa de 14% dos niveis da PCRas, associado com diminuigao significativa de 7% dos niveis
de pressao sistdlica, de 10% nos niveis de homocisteina, e diminuigdo nao significativa de 19% nos niveis de Lpa. Objetivos:
Nosso objetivo atual é dar continuidade a este estudo e realizar um ensaio clinico randomizado, controlado contra placebo, com
tamanho da amostra apropriado (44 pacientes) para confirmar os resultados encontrados anteriormente. Metédos: As intervengdes
serdo as mesmas do estudo piloto,avaliando os efeitos sobre os fatores de risco classicos e ndo classicos de DCV. Resultados:
ainda nao estao disponiveis. Conclusdes: O esquema hormonal proposto neste estudo visa a esclarecer o suposto beneficio da

TRH sobre fatores de risco para DCV em mulheres pés-menopausicas com DM I



