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Sen overgangsalder knyttet til lavere risiko for
demens

Sen overgangsalder og et langt fadedygtigt aldersspaend er associeret
med lavere risiko for senere udvikling af demens. Forskerne kan ikke sige
med sikkerhed, hvad sammenhaengen skyldes, men peger pa, at
langvarig eksponering for gstrogen maske kan beskytte mod demens.

-

Et nyt studie viser, at tidlig overgangsalder (under 45 ar) er forbundet med 56 % hgjere risiko for demens
sammenlignet med den gennemsnitlige overgangsalder pa 50 ar.

Demenssygdomme er hyppigere blandt kvinder end blandt meaend, hvilket primaert haenger ssmmen med, at kvinder
har en hgjere middellevetid. Hgj alder udgar som bekendt en staerk risikofaktor for demens. Forskellen i middellevetid
er imidlertid ikke den eneste forklaring pa, at flere kvinder udvikler demens. Kan ser ud til at udgere en selvstandig
risikofaktor, hvilket har givet anledning til hypoteser om betydningen af blandt andet hormonelle faktorer, kansroller
og forskelle i uddannelsesmuligheder i de eldre generationer.

Fodedygtigt aldersspaend

En gruppe norske forskere har undersggt ssmmenhangen mellem debutalderen for pubertet (det vil sige farste
menstruation, menarche), overgangsalderen (menopausen) og risikoen for senere udvikling af mild cognitive
impairment (let kognitiv sveekkelse, MCI) og demens.

Studiet er baseret pa Helseundersgkelsen i Trondelag - en stor befolkningsundersagelse, der Igb af stablen i perioden
1984 til 2019. Forskerne inkluderede 5.314 kvinder fra 70-ars alderen og opefter og indhentede oplysninger om deres
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pubertetsdebut og menopause via spgrgeskemaer. 1.747 af kvinderne opfyldte diagnosekriterier for MCI, og 900
opfyldte kriterierne for demens.

Sammenhangen mellem pubertetsdebut, alder for menopause og leengden af den fgdedygtige alder — beregnet som
overgangsalderen minus debutalderen for pubertet - og risiko for demens blev undersggt ved hjeelp af sdkaldt
multinominel logistik regression, hvilket muliggjorde beregning af relative risikoratioer. Analyserne blev justeret for
relevante faktorer som fadselsar, uddannelse, rygning, genetisk betinget risiko for Alzheimers sygdom (ApoE-status),
antal bgrn, diabetes, body mass index, alkoholforbrug og fysisk inaktivitet.

Kompleks sammenhang

Der sas signifikante ssmmenhaenge mellem demensrisiko og henholdsvis alder for menopause og leengden af den
fadedygtige alder. En tidlig overgangsalder (under 45 ar) var forbundet med en 56 % hgjere risiko for demens
sammenlignet med den gennemsnitlige overgangsalder pa 50 ar. Derimod sas ingen sammenhang mellem
debutalder for pubertet og risiko for demens eller MCI.

Forskerne kan ikke sige med sikkerhed, hvad der forklarer ssmmenhangen mellem menopause, leengden af den
fededygtige alder og demensrisiko, men peger pa, at langvarig eksponering for gstrogen maske kan have en
beskyttende virkning mod demens. De henviser blandt andet til forsag, der tyder pa, at gstrogen kan beskytte
neuronernes mitokondrier mod skadevirkninger fra beta-amyloid.

Sammenhangen mellem gstrogeneksponering og demensrisiko er mildt sagt kompleks, og tidligere forskning har
givet modstridende resultater. Nogle studier har fundet, at behandling med hormontilskud i overgangsalderen har en
beskyttende virkning mod demens, mens andre studier har fundet, at hormonbehandling er associeret med en gget
eller uendret demensrisiko. Eksempelvis fandt et landsdsekkende dansk studie publicereti 2023, at kvinder, der
modtog hormonbehandling i overgangsalderen, havde ca. 24 % aget forekomst af demens sammenlignet med
ubehandlede kvinder.
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