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Sindromul ovarelor polichistice: ce
Inseamna acesta pentru sanatatea
dumneavoastra pe termen lung

Despre acest material informativ

Acest material informativ este pentru dumneavoastra daca doriti sa aflati mai multe despre sindromul
ovarelor polichistice. De asemenea, va poate fi util si daca sunteti un membru al familiei sau un prieten
al cuiva care are sindromul ovarelor polichistice.

Informatiile de aici au scopul de a va ajuta sa va intelegeti mai bine sandtatea si optiunile pe care le
aveti pentru tratament si ingrijire. Echipa medicald este alaturi de dumneavoastra pentru a va sprijini
in luarea deciziilor potrivite pentru dumneavoastra. Membrii sdi va pot ajuta discutand situatia cu
dumneavoastra si raspunzandu-va la intrebari.

Puncte-cheie

¢ Sindromul ovarelor polichistice este o afectiune frecventa in care un dezechilibru hormonal
cauzeaza cicluri menstruale neregulate, cresterea parului si acnee, si poate afecta fertilitatea.

¢ Sindromul ovarelor polichistice este asociat cu obezitatea si rezistenta crescuta la insulind si, prin
urmare, creste riscul de a dezvolta diabet, boli de inima si alte afectiuni, mai tarziu in viata.

¢ Femeile cu sindromul ovarelor polichistice pot reduce riscul de a avea probleme
de sandtate pe termen lung printr-un stil de viata sandtos si prin mentinerea unei
greutati corporale normale.




in aceasta brosurd vom folosi termenii ,femeie” si ,femei”. Cu toate acestea, este posibil ca nu doar
persoanele care se identificd drept femei s3 doreasc sd aibd acces la aceastd brosura. Ingrijirea
dumneavoastra ar trebui sd fie personalizatd, incluziva si sensibild la nevoile dumneavoastrg, indiferent
de identitatea dumneavoastra de gen.

Un glosar cu toti termenii medicali este disponibil pe site-ul RCOG (Colegiul Regal al Obstetricienilor si
Ginecologilor) la:

https://www.rcog.org.uk/for-the-public/a-z-of-medical-terms/.

Sindromul ovarelor polichistice este o afectiune care va poate afecta ciclurile menstruale, fertilitatea,
hormonii si aspectul fizic.. De asemenea, va poate afecta si sandtatea pe termen lung. Estimarile cu
privire la numarul de femei afectate variaza foarte mult, de la 2 la 26 la fiecare 100 de femei. Acest
material informativ prezintd efectele asupra sanatatii pe termen lung si nu include optiuni de tratament
specifice pentru sindromul ovarelor polichistice.

Ovarele polichistice sunt putin mai mari decat ovarele normale si au un numar dublu de foliculi (spatii
din ovar pline cu lichid, care elibereaza ovulele atunci cand sunteti la ovulatie).

Ovar normal

Folicul

Ovar polichistic

Dacd pe ecografie se vede cd aveti ovare polichistice, nu inseamna neaparat cd aveti si sindromul
ovarelor polichistice. Femeile cu sindromul ovarelor polichistice pot avea simptome chiar dacd au sau
nu ovare polichistice.


https://www.rcog.org.uk/for-the-public/a-z-of-medical-terms/

Simptomele sindromului ovarelor polichistice includ:
cicluri menstruale neregulate sau lipsa totald a acestora
cresterea excesiva a parului pe fata sau pe corp (hirsutism)
caderea parului
excesul n greutate, o crestere rapidd a greutatii sau dificultate in a pierde in greutate
ten gras, acnee
dificultati in a rdméne fnsarcinata (fertilitate scazuta).

De asemenea, sindromului ovarelor polichistice poate duce la aparitia depresiei si a problemelor
psihologice.

Simptomele variaza de la femeie la femeie. Unele femei au cateva simptome usoare, in timp ce altele
sunt mai grav afectate de o gama mai larga de simptome.

Sindromul ovarelor polichistice cauzeaza probleme de fertilitate la femei. Pentru informatii suplimentare,
consultati Fertility: Assessment and Tratament for People with Fertility Problems(Fertilitate: evaluare si
tratament pentru persoanele cu probleme de fertilitate), material care este produs de National Institute
for Health and Care Excellence (NICE) si este disponibil la :www.nice.org.uk/guidance/cg156.

Puteti, totusi, sd ramaneti insarcinata chiar daca nu aveti cicluri menstruale. Daca nu vreti sa rdmaneti
fnsarcinatd, ar trebui sa cereti sfatul medicului dumneavoastra de familie in legatura cu contraceptia.

Cauza sindromului ovarelor polichistice nu este cunoscuta inca, dar uneori acesta este mostenit
din familie. Dacd vreuna din rudele dumneavoastra (mama, matusi, surori) are sindromul ovarelor
polichistice, riscul ca dumneavoastrd sa il dezvoltati poate fi crescut.

Simptomele sunt legate de nivelele hormonale anormale:

Testosteronul este un hormon produs de ovare in cantitati mici la toate femeile. Femeile cu
sindromul ovarelor polichistice au un nivel al testosteronului putin mai ridicat decat cel normal,
iar acest lucru este asociat cu multe dintre simptomele acestei afectiuni.

Insulina este un hormon care controleaza nivelul glucozei (un tip de zahar) din sange. Daca
aveti sindromul ovarelor polichistice, corpul dumneavoastrd poate sa nu reactioneze la insulind
(acest lucru se numeste rezistentd la insulind), deci nivelul glucozei este mai ridicat. In incercarea
de a preveni cresterea nivelului glucozei, corpul dumneavoastrd produce si mai multd insulind.
Nivelul ridicat al insulinei poate duce la crestere in greutate, cicluri menstruale neregulate,
probleme de fertilitate si un nivel crescut al testosteronului.

Dacd pe ecografie se vede cd aveti ovare polichistice, nu inseamna ca aveti si sindromul ovarelor
polichistice.

Femeile cu sindromul ovarelor polichistice au adesea simptome care apar si dispar, in special daca
greutatea lor creste si scade. Acest lucru poate face ca aceasta afectiune sa fie dificil de diagnosticat,
ceea ce inseamna cd poate dura ceva timp pentru a primi un diagnostic.


http://www.nice.org.uk/guidance/cg156

Un diagnostic este pus atunci cand aveti oricare doud dintre urmatoarele:
cicluri menstruale neregulate, rare sau absente

cresterea excesiva a parului pe fata sau pe corp si/sau analize de sange care arata un nivel mai
ridicat al testosteronului decat cel normal

0 ecografie care aratd ovare polichistice.

Atunci cand este pus un diagnostic, este posibil sa fiti trimisa la un ginecolog (un medic specializat in
ingrijirea sistemului reproducator al femeii) sau la un endocrinolog (un medic specializat in sistemul
hormonal).

Dacd aveti sindromul ovarelor polichistice, sunteti expusa unui risc mai mare de a dezvolta problemele
de sandrate pe termen lung discutate mai jos.

Daca glucoza din sangele dumneavoastra nu ramane la un nivel normal, acest lucru poate duce la
diabet. Una sau doud din 10 femei cu sindromul ovarelor polichistice ajung sa dezvolte diabet la un
moment dat. Dacd diabetul nu este tratat, acesta poate provoca leziuni la nivelul organelor din corp. De
asemenea, sunteti expusa unui risc mai mare de a dezvolta diabet in timpul sarcinii si vi se va propune o
analizd de sange intre 24 si 28 de saptamani pentru a verifica acest lucru.

Dacd aveti sindromul ovarelor polichistice, riscul sa dezvoltati diabet creste si mai mult, daca:
aveti peste 40 de ani
aveti rude care au diabet
ati dezvoltat diabet in timpul sarcinii (cunoscut sub numele de diabet gestational)
sunteti obeza (un indice de masa corporald (IMC) de peste 30).

Daca sunteti diagnosticata cu diabet, vi se vor oferi sfaturi despre regimul dumneavoastra alimentar si
este posibil sa vi se prescrie comprimate sau injectii cu insulind.

Femeile cu sindromul ovarelor polichistice tind sa aiba tensiunea arteriald ridicatd, ceea ce este mai
probabil sd aiba legaturd cu rezistenta la insulind si cu greutatea in exces, decat cu sindromul in sine.
Tensiunea arteriald mare poate duce la probleme cu inima si ar trebui sa fie tratata.

Dacad aveti mai putin de trei cicluri menstruale pe an, mucoasa uterind (endometru) se poate ingrosa, iar
acest lucru poate duce la cancer endometrial la un numar mic de femei.

Exista diverse moduri prin care se poate proteja mucoasa uterind, folosind hormonul numit
progesteron. Medicul dumneavoastra specialist va discuta optiunile cu dumneavoastra. Acestea
pot include o curd de cinci zile cu comprimate cu progesteron, luate la fiecare trei sau patru luni,
administrarea unei pilule contraceptive sau utilizarea unui sistem contraceptiv intrauterin (Mirena®).
Optiunile vor depinde de dorinta dumneavoastra de a avea sau de a nu avea un bebelus.

Sindromul ovarelor polichistice nu creste sansele de a face cancer ovarian sau mamar.



Simptomele sindromului ovarelor polichistice pot afecta modul in care va percepeti si modul in care
credeti ca va vad ceilalti. VA poate scadea stima de sine.

Sindromul ovarelor polichistice poate duce la oboseald sau somnolenta in timpul zilei. De asemenea,
este asociat si cu sforditul.

Principalele moduri in care puteti reduce riscurile generale de a dezvolta probleme de sanatate pe
termen lung sunt:

sa aveti un regim alimentar sanatos si echilibrat. Acesta ar trebui sa includa fructe si legume si
alimente integrale (cum ar fi painea integrald, cerealele integrale, orezul brun si pastele din fdina
integrald), carne slaba, peste si pui. Ar trebui sa reduceti cantitdtile de zahar, sare si cafeind pe
care le consumati.

sa aveti mese regulate, in special micul dejun
sa faceti exercitii in mod regulat (cate 30 de minute de cel putin trei ori pe sdptdamand)
Medicul dumneavoastra de familie sau asistenta medicald de la cabinetul medicului de familie va poate

furniza informatii complete in legaturd cu regimul alimentar sandtos si exercitiile fizice.

Ar trebui sa aveti in vedere mentinerea greutdtii la un nivel normal. Indicele de masa corporald
reprezinta masurarea greutatii in raport cu indltimea si ar trebui sa urmariti sa il mentineti intre 19 si 25.
Pentru a vd calcula indicele de masa corporald, accesati acest link: hteps://www.nhs.uk/live-well/healthy-
weight/bmi-calculator/.

Daca sunteti supraponderald, ar fi util sa pierdeti in greutate si sa va mentineti la acest nivel nou.
Dacd indicele dumneavoastra de masa corporald este mai mare de 30, discutati cu medicul specialist,
asistenta medicald sau farmacistul, despre modalitétile de a pierde in greutate, inclusiv despre
medicamente pentru reducerea greutatii.

Beneficiile pierderii in greutate includ:

un risc mai mic de a avea rezistenta la insulind si de a dezvolta diabet
un risc mai mic de a avea probleme cu inima

un risc mai mic de a face cancer uterin

mai multe cicluri menstruale regulate

0 sansa mai mare de a rdmane nsarcinata

reducerea acneei si scaderea cresterii excesive a parului in timp

stare de dispozitie si stimd de sine imbunatatite.

Trebuie doar sa pierdeti doar putin in greutate pentru a face o schimbare in ceea ce priveste
simptomele si sandtatea dumneavoastra.


https://www.nhs.uk/live-well/healthy-weight/bmi-calculator/
https://www.nhs.uk/live-well/healthy-weight/bmi-calculator/

Interventia chirurgicald pentru pierderea in greutate poate fi luaté in considerare la femeile care au un
indice de masa corporald de peste 40.

Nu exista dovezi solide care sd arate ca sindromul ovarelor polichistice in sine poate cauza cresterea
in greutate sau ca face dificila pierderea in greutate. Multe femei gasesc mari beneficii in grupurile de
sprijin, cum ar fi Verity (www.verity-pcos.org.uk).

Odata ce vi s-a pus diagnosticul de sindrom al ovarelor polichistice, ar trebui sa fiti monitorizatd pentru
a verifica daca aveti semne timpurii ce indica probleme de sanatate:

Diabet: In functie de factorii dumneavoastra de risc, vi se poate propune testarea pentru diabet
o datd la fiecare 1-3 ani.

Cancer la uter: Este important sa aveti un ciclu menstrual o data la 3-4 luni pentru a reduce
riscul ingrosarii excesive a mucoasei uterului. Dacd nu ati avut un ciclu menstrual de mai mult
de 4 luni, este posibil sd fie nevoie sa luati comprimate cu hormoni pentru a avea din nou un
ciclu menstrual. De asemenea, este posibil sd vi se propuna analize suplimentare, cum ar fi o
ecografie a uterului.

Tensiune arteriald ridicatd: Discutati cu medicul dumneavoastrd despre cat de des ar trebui sa
va madsurati tensiunea arteriald si dacd ar trebui sa faceti analize de sange pentru a va verifica
nivelul colesterolului.

Depresie si probleme psihologice: Daca este necesar, puteti fi trimisd la un psiholog sau la un
specialist calificat.

Nu existd niciun remediu pentru sindromul ovarelor polichistice. Tratamentele medicale urmaresc sa
gestioneze si sa reduca simptomele sau consecintele sindromului ovarelor polichistice. Medicamentele
singure nu s-au dovedit a fi mai bune decat schimbarile ficute pentru a avea un stil de viatd sandtos
(pierdere in greutate si exercitii fizice).

Multe femei cu sindromul ovarelor polichistice isi gestioneaza cu succes simptomele si riscurile pentru
sandtate pe termen lung, fard vreo procedurd medicala. Ele fac acest lucru mancand sanatos, ficand
exercitii fizice In mod regulat si mentinand un stil de viata sanatos.


http://www.verity-pcos.org.uk

Luarea unei decizii

Luarea unei decizii

Adresati 3 intrebari

Daca vi se cere sa faceti o alegere, este posibil sa aveti o multime
de Tntrebari pe care doriti sa le adresati. De asemenea, este posibil

sa doriti sa discutati cu familia sau prietenii dumneavoastra despre ’
optiunile pe care le aveti. Poate fi util sa scrieti o lista cu intrebarile
la care doriti sa vi se raspunda si sa o luati cu dumneavoastra la .

intalnirea programata. [ ) @

1.Care sunt optiunile mele?

2.Cum pot obtine sprijin care sa ma ajute sa iau decizia potrivita pentru mine?
3.Care sunt avantajele si dezavantajele fiecarei optiuni in cazul meu?

*Adresati 3 intrebari se bazeaza pe articolul: Shepherd, Heather L, et al. , Trei intrebari pe care pacientii le pot adresa pentru a
imbunatati calitatea informatiilor pe care medicii le ofera despre optiunile de tratament: Un studiu incrucisat”. in publicatia Patient
Education and Counselling [Educarea si consilierea pacientului], 2011, volumul 84: pp. 379-85

https://aqua.nhs.uk/resources/shared-decision-making-case-studies/

Surse si multumiri

Aceste informatii au fost elaborate de Comitetul informatii pentru pacienti al Colegiului Regal al
Obstetricienilor si Ginecologilor. Sunt bazate pe RCOG Green-top Clinical Guideline Long-term
Consequences of Polycystic Ovary Syndrome (noiembrie 2014). Ghidul contine o listd completa a
surselor pentru datele pe care le-am utilizat. 1l puteti gdsi online la: hteps://www.rcog.org.uk/guidance/
browse-all-guidance/green-top-guidelines/long-term-consequences-of-polycystic-ovary-syndrome-
green-top-guideline-no-33/.


https://www.rcog.org.uk/guidance/browse-all-guidance/green-top-guidelines/long-term-consequences-of-
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