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jestem Klaudia i od wielu lat pracuje jako dietetyczka kliniczna.

Fascynuje mnie to, w jaki sposdb zywienia i styl zycia moze
wptywac¢ na gospodarke hormonalng w naszym organizmie.
Wtasnie dlatego specjalizuje sie w pomocy kobietom cierpigcym
miedzy innymi na PCOS, choroby tarczycy, nieptodnos$¢ czy
zaburzenia miesigczkowania.

Wiele moich pacjentek nie miato pojecia, ze zmieniajgc nawyki,
moze znaczgco polepszy¢ swoje samopoczucie i zdrowie. To one
byty dla mnie inspiracjg do stworzenia e-booka Pozegnaj PCOS
skutecznie.

Chce, by kazda kobieta zmagajgca sie z tg chorobg wiedziata, ze
nie jest pozostawiona samej sobie. Ze nie musi czu¢ sie zle w

swoim ciele. Wierze, ze ten e-book poprowadzi Cie do zmian na
lepsze.

Dziekuje Ci za zaufanie i zycze przyjemnej lektury!

@smosarska_dietetyk




Cyll menstruacyjng ur pigulce

Zanim przejde do konkretow zwigzanych z PCOS pozwdl, ze
przypomne Ci kilka waznych kwestii dotyczgcych cyklu
miesigczkowego.

Niestety, nadal wiele kobiet ma matg wiedze o tak waznym
aspekcie naszej kobiecosci, jakim jest witasnie cykl
menstruacyjny.

Tak wiec, zaczynajmy.

Cykl miesigczkowy trwa ok. 28 dni, chociaz nie jest to regutg. U
niektérych z nas moze byc¢ troche krotszy lub dtuzszy.

Miesigczka jest poczagtkiem cyklu menstruacyjnego, natomiast
ostatni dzien przed nastepng miesigczkg jest kohncem danego
cyklu.

Cykl menstruacyjny mozna podzieli¢ na nastepujgce etapy:
1. menstruacje
2. faze folikularng
3. owulacje
4. faze lutealna.

Krwawienie (miesigczka) jest pierwszym dniem  cyklu
menstruacyjnego.

Dochodzi wtedy do ztuszczenia btony Sluzowej macicy

(endometrium). L —

Menstruacja jest oznakg, ze nie doszto do zaptodnienia.
Powinna trwac¢ od 3 do 7 dni.
XXX x

U
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Cylel menstruwacyjng ur pigulce

Faza folikularna

W tej fazie wzrasta poziom estrogendw oraz hormonu
folikulotropowego (FSH) wydzielanego przez przedni ptat
przysadki mézgowej.

W wyniku dziatania tych hormondéw pecherzyki w jajnikach
zaczynajg dojrzewac. Tylko jeden z tych pecherzykéw osiggnie
dojrzatos¢ i peknie, uwalniajgc komédrke jajowa, co bedzie miato
miejsce w trakcie owulacji.

W tej fazie poziom estrogendw wzrasta na tyle, ze powoduje
uwolnienie duzych ilosci lutropiny (LH). Gdy wzrasta poziom LH,
W ciggu nastepnych 24 godzin dochodzi do owulacji.

Owulacja

Podczas owulacji jeden z pecherzykdw w jajniku peka i uwalnia
komorke jajowa.
W czasie owulacji jesteSmy najbardziej ptodne. | s

Przygotowanie kazdego pecherzyka do owulacji trwa ok.
100 dni. Wszystko to, co dziato sie u Ciebie przez ten czas,

np. niedobory pokarmowe, restrykcyjne diety, bedzie
miato wptyw na jakos¢ danego pecherzyka oraz jakos¢
owulacji.

Faza lutealna

W tej fazie pozostatos¢ po peknietym pecherzyku przeksztatca
sie w ciatko zo6tte i zaczyna wydziela¢ progesteron.

Progesteron odpowiada m.in. za zagniezdzenie zarodka w
btonie Sluzowej macicy. Hormon ten jest rowniez niezbedny dla
utrzymania cigzy, szczegdlnie w | trymestrze.

U
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Cylel menstruwacyjny ur pigulce

Jesli nie dojdzie do zaptodnienia, ciatko zo6tte zanika, co w
konsekwencji powoduje obnizenie poziomu progesteronu, a
nastepnie dochodzi do ztuszczenia btony Sluzowej, co daje
poczatek kolejnej miesigczce i cykl menstruacyjny zaczyna sie od

nowa.

"- DIETA @smosarska_dietetyk




endokrynnym, ktére dotykz:
od 10 do 13% kobiet w
wieku rozrodczym




sespdl pelicystycsnych jajniksur (PCOS)

Na poczatku chciatam wyjasni¢ kilka waznych watkdw,
dotyczgcych PCQOS, o ktérych moéwi sie zdecydowanie za mato.
Po pierwsze PCOS nie mozna wyleczy¢, poniewaz obecnie nie
mamy leku na te chorobe. Réwniez czesto zalecana
antykoncepcja hormonalna nie leczy PCOS tylko wycisza objawy
tego zespotu.

Dobra wiadomosc¢ jest taka, ze dziatajgc na przyczyne PCOS,
jestes w stanie wprowadzi¢ PCOS w remisje, czyli zy¢ tak, jakby
tej choroby nie byto. Mozesz miec piekng cere, regularne cykle
menstruacyjne, zajs¢ w cigze oraz cieszyC sie zdrowg masg ciata.
To wszystko jest mozliwe.

Kolejng sprawg jest nieptodnos¢ wynikajgca z PCOS.
Nieptodnos¢ to nie bezptodnos¢, co oznacza, ze masz szanse na
zajscie w cigze w sposéb naturalny. Wazne jest to, zeby
odpowiednio wesprze¢ organizm, aby “pozwolit” sobie na
mozliwos¢ zaptodnienia oraz utrzymania cigzy, a warto
wspomnied, ze cigza jest bardzo energochtonnym czasem dla
organizmu kazdej kobiety.

W tym e-booku przedstawie Ci sposoby na wsparcie organizmu,
ktére umozliwig Ci remisje PCOS. Jest to mozliwe, ale wymaga
cierpliwosci i regularnosci. Dziatania, ktére Ci zaproponuje sg
wskazane do stosowania przez cate zycie.

Pamietaj, Twdj organizm nie robi Ci na zto$¢ tym, ze zmagasz sie
z trgdzikiem, masz problem z niechcianym owtosieniem, a Twoje
cykle sg nieprzewidywalne.

% ST @smosarska_dietetyk
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sespél pelicystycznych jajnibéw. (PCOS)

Twoj organizm potrzebuje odpowiedniego wsparcia i wtasnie w
tym ebooku poznasz sposoby zwigzane ze stylem zycia, ktore
pomogg Ci uregulowac prace hormondw.

Na poczatku wspomne o diagnostyce PCOS, poniewaz w tej
kwestii wystepuje kilka kontrowersiji.

Nastepnie skupie sie na czterech gtownych pierwotnych
przyczynach  PCOS, czyli na najczestszych  czynnikach
wyzwalajgcych i nasilajgcych zespdt policystycznych jajnikow.

W kolejnych rozdziatach opisze dodatkowe sposoby na
zmniejszenie wucigzliwych objawow PCQOS, tj. jak: tradzik,
hirsutyzm i tysienie androgenowe, jednak pamietaj, ze
wskazowki zawarte w tym e-booku majg za zadanie poméc Ci
rozpoznac¢ pierwotng przyczyne PCOS i wskaza¢ droge do
remisji. Nie zajmujemy sie tu dziataniem objawowym. W
momencie, gdy zajmiesz sie przyczyng pierwotng, Twoje objawy
same bedg sie wyciszac, poniewaz gtdwny czynnik wyzwalajgcy
(np. insulinoopornos¢, stres czy stan zapalny) zostanie
wyeliminowany.

Zaczynamy! :)

.%fi BIETA @smosarska_dietetyk
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sespél pelicystycznych jajnibéw. (PCOS)

Nazwa, zespot policystycznych jajnikdw, sugeruje nam, ze
problem PCOS lezy w jajnikach, natomiast w rzeczywistosci jest
to zaburzenie catego organizmu. PCOS to zespdét objawodw, a
nie pojedyncza choroba. Nie ma leku na zespét policystycznych
jajnikéw, poniewaz u kazdej kobiety pierwotna przyczyna PCOS
moze byc¢ inna.

U jednej pacjentki moze by¢ to np. insulinoopornosc
wynikajgca z predyspozycji genetycznych i prowadzonego stylu
zycia, a u innej kobiety PCOS mogto rozwing¢ sie w wyniku
nadmiernego, chronicznego stresu wynikajgcego z niedoborow
sktadnikow odzywczych, nieregularnych positkdw, duzej ilosci
pracy i nadmiernej aktywnosci fizyczne,;.

Obecnie do postawienia diagnozy PCOS wykorzystuje sie tzw.
kryteria rotterdamskie ustalone w 2003 roku.

Rozpoznanie PCOS opiera sie na obecnosci dwéch z trzech
nastepujacych kryteriow rotterdamskich:

e brak lub rzadkie wystepowanie owulacji,

e kliniczne (widoczne gotym okiem np. hirsutyzm, tradzik,
tysienie androgenowe typu zenskiego) lub biochemiczne
(widoczne w wynikach badan) objawy hiperandrogenizmu
(podwyzszonego poziomu androgendéw tj. testosteron,
androstendion, DHEAS lub DHT),

e obecnos$¢ policystycznych jajnikdw na USG u ginekologa lub
podwyzszony poziom AMH.

Y% connner .
‘%’ DIETA @smosarska_dietetyk



W zwigzku z powyzszymi kryteriami zidentyfikowano cztery
rozne grupy pacjentek z PCOS w zaleznos$ci od wystepujgcych
objawow.

Wyrézniamy nastepujace fenotypy PCOS:

Fenotyp 1: Charakteryzujgcy sie przewlektymi zaburzeniami
owulacji, hiperandrogenizmem i obecnoscig policystycznych
jajnikow (PCO).

Fenotyp 2: Charakteryzujgcy sie przewlektymi zaburzeniami
owulacji i hiperandrogenizmem.

Fenotyp 3: Charakteryzujgcy sie hiperandrogenizmem |
obecnoscig policystycznych jajnikéw.

Fenotyp 4: Obejmujacy przewlekte zaburzenia owulacji i
obecnos¢ policystycznych jajnikow.

WAZNE! Jeéli PCOS zostato u Ciebie zdiagnozowane wytgcznie
na podstawie obrazu policystycznych jajnikéw (PCO) w trakcie
badania USG u ginekologa, radze zasiegng¢ opinii innego
lekarza. N

Obraz policystycznych (wielotorbielowatych) jajnikow NIE jest

wystarczajgcy do postawienia diagnozy PCOS.

Warto wspomnie¢, ze kryteria rotterdamskie nie sg jedynymi
kryteriami wykorzystywanymi w diagnostyce PCOS, ale s3g
zdecydowanie najczesciej stosowane.

W 2006 roku The Androgen Excess and PCOS Society
zaproponowato skorygowanie kryteriow rotterdamskich na
wymagajgce wystepowania hiperandrogenizmu, jako warunku
koniecznego do postawienia diagnozy PCOS.

6 oncars @smosarska_dietetyk




Wedtug The Androgen Excess and PCOS Society masz
PCOS, jesli cierpisz na nadmiar androgendéw i dysfunkcje
jajnikow, a wszystkie pozostate przyczyny
hiperandrogenizmu, jak np. hiperprolaktynemia czy
nieklasyczny wrodzony przerost nadnerczy, zostaty u
Ciebie wykluczone.

G BTETA @smosarska_dietetyk



Csy AMH jest stutecsne ur

Ze wzgledu na problemy zwigzane z wykorzystywaniem USG w
diagnostyce PCOS zaproponowano oznaczanie hormonu
antymullerowskiego (AMH) jako alternatywnego markera
morfologi policystycznych jajnikéw (PCOM).

AMH jest wydzielany przez komorki ziarniste pecherzykow
przedantralnych i matych pecherzykéw antralnych.

Poziom AMH w surowicy jest wyzszy u kobiet z PCOS w
porownaniu do kobiet z cyklami owulacyjnymi.

AMH moze by¢ wykorzystywane jako alternatywa dla USG u
kobiet dorostych z podejrzeniem PCOS.

S biETh @smosarska_dietetyk
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Co sie dzicje 3 hormenami uw
PCOS?

W PCOS dochodzi do wzrostu poziomu androgendw, czyli tzw.
hormonow “meskich”. Nazwa ta wynika z faktu, ze androgeny w
wiekszej ilosci wystepujg u mezczyzn i odpowiadajg za meskie
cechy tj. np. zarost na twarzy.

W PCOS mozemy zaobserwowal¢ w wynikach podwyzszony
poziom testosteronu, DHT (dihydrotestosteronu),
adrostendionu lub DHEAS (siarczan
dehydroepiandrostendionu).

Testosteron wytwarzany jest gtdwnie przez jajniki, natomiast
DHEAS wydzielany jest przez nadnercza. Zarowno testosteron,
jak i DHEAS mogg by¢ przeksztatcane do DHT
(dihydrotestosteronu), czyli do najsilniejszego androgenu.

Jeszcze raz zaznacze, ze PCOS jest przyczyng nieptodnosci, ale
nieptodnos¢ to NIE bezptodnos$¢, co oznacza, ze w tej chwili
Twoj organizm nie jest gotowy na cigze, natomiast pracujgc nad
przyczynami Twoich probleméw zdrowotnych, wspierajac
organizm jesteS w stanie przywrdéci¢  regularne  cykle
menstruacyjne oraz owulacje i zajs¢ w cigze.

Cykl menstruacyjny przypomina zsynchronizowang orkiestre.
Kazdy hormon ma swoje zadanie i wptywa na pozostate
hormony, jest to system naczyn potgczonych. W momencie, gdy
poziom jednego hormonu jest zbyt wysoki lub zbyt niski
powoduje to zakitdcenie pracy innych hormondw, co zaburza
cykl menstruacyjny.

S i @smosarska_dietetyk
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Co sie dzicje 3 hormenami w
PCOS?

W PCOS dochodzi do totalnego chaosu i braku synchronizacji w
pracy orkiestry (hormondw).

Czesto obserwuje sie niski poziom FSH, co powoduje problem w
dojrzewaniu  pecherzykdéw jajnikowych i  wyodrebnieniu
pecherzyka dominujgcego, ktéry ma byl przygotowywany do
owulacji (patrz. Cykl w pigutce).

Prowadzi to do powstawania policystycznych jajnikéw oraz
nieregularnych cykli miesigczkowych.

W PCOS czesto, ale nie zawsze, poziom LH (lutropiny, hormonu
luteinizujgcego) jest podwyzszony, co prowadzi do zaburzenia
stosunku LH do FSH.

Aby doszto do owulacji, czyli uwolnienia komoérki jajowej z
dominujgcego pecherzyka, LH musi by¢ w odpowiednim
stosunku do FSH. Dodatkowo wysoki poziom LH prowadzi do
zwiekszonej produkcji testosteronu przez jajniki, co wptywa
negatywnie na jakos¢ komorki jajowej oraz sprzyja rozwojowi
trgdziku, hirsutyzmu i tysienia androgenowego.

Brak owulacji powoduje problem =z niskim poziomem
progesteronu, poniewaz hormon ten wydzielany jest przez
ciatko zo6tte powstate po peknieciu pecherzyka i uwolnieniu
komorki jajowej (czyt. po owulacji). Brak owulacji z kolei
uniemozliwia zajsScie w cigze.

Pamietaj, ze owulacja i ptodnos¢ to nie tylko mozliwos¢ zajscia
w cigze, ale przede wszystkim wyznacznik zdrowia kazdej
kobiety. W momencie, gdy nawet nie chcesz miec¢ dzieci -
owulacja, regularne miesigczki i ptodnos¢ warunkujg Twoje
zdrowie, dobry nastrdj oraz samopoczucie.

S srens @smosarska_dietetyk
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Co e dgé@}e 2 hormenamd ur
PCOS?

W momencie, gdy nie dochodzi do owulacji i produkgcji
progesteronu, czyli hormonu, ktéry rdwnowazy estrogeny (i ma
wiele innych waznych funkcji), dochodzi do rozwoju tzw.
dominacji estrogenowej, ktdéra sprzyja wahaniom nastroju,
obfitym i bolesnym miesigczkom, powoduje rozwdj PMS, a takze
zwieksza ryzyko raka endometrium (btony Sluzowej macicy) oraz
raka piersi.

uuuuuuu
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PCOS swietssa ryzybe inngch
chaordb...

PCOS zwieksza ryzyko innych zaburzen metabolicznych oraz
choréb, tj.:

insulinoopornosé, cukrzyca typu 2 (niezaleznie od BMI),
dyslipidemia (zaburzony poziom cholesterolu [
trojglicerydéw),

choroby sercowo - naczyniowe,

obturacyjny bezdech senny (niezaleznie od wskaznika
BMI),

rak endometrium.

@smosarska_dietetyk




Andhrsgeny « bobiot

Androgeny u kobiet odrywajg wazng role. Reguluja
metabolizm kostny, wptywajg na sktad ciata, mase miesniowg,
stan skory, nastrdj czy funkcje seksualne.

Problem pojawia sie wtedy, gdy dochodzi do nadmiernej
produkcji androgendw, czyli hiperandrogenizmu.

Za produkcje androgendow u kobiet odpowiadajg zardéwno
nadnercza, jak i jajniki.

WsSrdd androgendw wyrdzniamy:

e siarczan dehydroepiandrosteronu (DHEAS),
dehydroepiandrosteron (DHEA),
androstendion (A),
testosteron (T),
dihydrotestosteron (DHT).

DHT jest najbardziej aktywnym androgenem.

Zarowno testosteron, jak i DHEAS moga by¢ przeksztatcane
w DHT.

. et @smosarska_dietetyk




Testosteron

Gtéwny androgen. Testosteron w 50% pochodzi z przemian
androstendionu, a w 50% jest syntetyzowany przez jajniki i
nadnercza.

Wykazuje silne dziatanie na receptory androgenowe znajdujgce
sie na komaérkach.

Dihydrotestosteron (DHT)

Powstaje z testosteronu oraz DHEAS. Wykazuje trzy razy
silniejsze dziatanie niz testosteron. Jego wysoki poziom jest
jedng z gtdwnych przyczyn wypadania wtosow i pojawienia sie
trgdziku oraz hirsutyzmu.

Siarczan dehydroepiandrosteronu (DHEAS)

Produkowany w nadnerczach. W nadmiarze wptywa na
pogorszenie jakosci komorki jajowej oraz rozwdj trgdziku. Jest
prohormonem - moze byc¢ przeksztatcany do testosteronu oraz
DHT.

Dehydroepiandrosteron (DHEA)

Wydzielany przez nadnercza (50%), jajniki (20%), w procesie
przemiany z DHEAS (30%).

Androstendion

Produkowany w 50% w jajnikach, natomiast druga potowa
powstaje w nadnerczach. tatwo ulega przeksztatceniu do
testosteronu i DHT. Nie wigze sie bezposrednio z receptorem
androgenowym. Wykazuje stabe dziatanie androgenne.

Wszystkie androgeny sa metabolizowane w watrobie, a ich
produkty przemiany materii sg wydalane z moczem.

Q// uuuuuuu
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Andregeny w PCOS

Hiperandrogenizm u kobiet:

sprzyja budowaniu tkanki ttuszczowej, szczegdlnej brzusznej,
prowadzi do wzrostu BMI (wskaznika masy ciata),

jest zwigzany z uposSledzong tolerancjg glukozy oraz
rozwojem insulinoopornosci (poziom insuliny we krwi
wzrasta wraz ze wzrostem wskaznika wolnych androgendw,
czyli FAI),

moze predysponowac¢ do rozwoju nadcisnienia tetniczego i
miazdzycy,

odpowiada za rozwdj tradziku, problem z tysieniem czy
hirsutyzmem (owtosienie typu meskiego wystepujgce u
kobiet).

Q// zzzzzzz
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Nie kazda kobieta z PCOS bedzie obserwowata u siebie te same
objawy, co inne pacjentki z zespotem policystycznych jajnikow.

w badaniach hormonéw nieprawidtowe poziomy LH i FSH

(stosunek LH : FSH > 1,5),

* hirsutyzm (nadmierne owtosienie, tzw. typu meskiego
wystepujgce u kobiet),

* Ciggte zmeczenie,

e tradzik,

* przerzedzenie wtoséw i nadmierne ich wypadanie (tzw.
tysienie androgenowe),

e problem z utrzymaniem prawidtowej masy ciata,

e zaburzenia miesigczkowania (np. zbyt dtugie cykle
menstruacyjne >35 dni lub brak miesigczki),

e problemy emocjonalne,

e problemy z zajSciem w cigze,

®* nawracajgce poronienia,

* niskie libido,

e wahania nastroju,

e policystyczne jajniki w badaniu USG (> 12 pecherzykow w

kazdym jajniku i/lub objetosc¢ jajnika > 10 ml).

S wiera @smosarska_dietetyk



Policystycsne jajniki (PCO) w
PCOS

Obecnosc¢ policystycznych jajnikéw z duzg liczbg pecherzykéw
antralnych jest jedng z cech PCOS.

Ten policystyczny wyglad jajnikéw wynika z uposledzonego
rozwoju i przedwczesnego zahamowania wzrostu pecherzykow
W nastepstwie zaburzen endokrynologicznych, w tym
hiperandrogenizmu, nadmiernego  wydzielania LH [
hiperinsulinemii (podwyzszonego poziomu insuliny we krwi). U
pacjentek ze zwiekszong liczbg pecherzykéw antralnych
wystepuje podwyzszony poziom AMH.

W rezultacie u 60-80% pacjentek wystepujg nieregularnie
miesigczki, co wigze sie z brakiem owulacji i nieptodnoscia.

| 7
N
-G
Pamietaj, ze nieptodnosc to nie bezptodnos¢. Nieptodnosé,

w przeciwienstwie do bezptodnosci, jest stanem
odwracalnym, co oznacza, ze kobieta ma szanse zajs¢ w

cigze.

Obraz policystycznych jajnikéw (PCO) w dopochwowym
badaniu USG u ginekologa nie jest wystarczajacy do
postawienia diagnozy PCOS.

Policystyczne jajniki wcale nie sg charakterystyczne tylko dla
PCOS i mogg pojawic sie w innych zaburzeniach hormonalnych.

S @smosarska_dietetyk



Poelicystycsne jajniki (PCO) w
PCOS

U kobiet policystyczne jajniki (PCO) moga wystepowac
m.in.:

W przebiegu czynnosSciowego, podwzgdrzowego braku
miesigczki (FHA),

w hiperprolaktynemii (podwyzszony poziom prolaktyny we
krwi),

* w niewyrownanej (np. nieleczonej) niedoczynnosci tarczycy,
w insulinoopornosci lub juz rozwinietej cukrzycy typu 2,
podczas przyjmowania antykoncepcji hormonalnej (AH).

Co wazne, PCO mogg wystepowac¢ nawet u zdrowych kobiet,
majgcych prawidtowe cykle menstruacyjne.

W PCOS mogg wystgpi¢ policystyczne jajniki (PCO), ale nie
muszg. Tak naprawde mozesz mie¢ prawidtowe USG
transwaginalne, brak policystycznych jajnikéw, a mi|mo
wszystko miec PCOS. ~ -

/ -

U nastolatek obraz policystycznych jajnikdw oraz dtuzsze
cykle niz u kobiet dorostych sg czyms$ normalnym,
poniewaz u tak mtodych dziewczyn cykl menstruacyjny

dopiero sie rozwija i reguluje.
Az u 70% kobiet ponizej 21 roku zycia wystepuja
policystyczne jajniki.

Niestety, sama nazwa - zespdét policystycznych jajnikéw -
sugeruje nam, ze obecnos$¢ policystycznych jajnikéw jest
charakterystyczna dla PCOS, a wiemy juz, ze tak nie jest.

Jesli rzeczywiscie masz problem z PCOS, poszukaj
przyczyny, ktéra doprowadzita do rozwoju tego zespotu.

Tylko wtedy bedziesz mogta doprowadzi¢ do remisji PCOS.

S wiets @smosarska_dietetyk



PCOS - jabie badania wyhonad?

Jak juz wiesz, nie mozna zdiagnozowac¢ PCOS wytgcznie na
podstawie transwaginalnego USG i obecnos$ci policystycznych
jajnikow.

W celu potwierdzenia zespotu policystycznych jajnikédw lekarz
powinien zleci¢ Ci nastepujgce badania:

U kobiet z PCOS czesto obserwuje sie podwyzszony poziom LH,
w stosunku do FSH.

Problem ten wynika z zaburzonej sygnalizacji osi podwzgdrze -
przysadka - jajniki lub osi podwzgorze - przysadka - nadnercza.
W efekcie dochodzi do nieprawidtowego wydzielania hormonu
uwalniajgcego gonadotropine (GnRh), co powoduje zwiekszone
wydzielanie LH.

W PCOS w wyniku zaburzonej osi gonadotropin poziom LH
wzrasta, a FSH spada, co prowadzi do nieprawidtowego
stosunku LH/FSH i skutkuje zaburzeniami owulacji.

Niski poziom FSH u kobiet hamuje dojrzewanie pecherzykdéw
jajnikowych, natomiast wyzszy poziom LH zwieksza produkcje
testosteronu i androstendionu. Ponadto podwyzszony poziom
LH zmniejsza receptywnos$¢ endometrium (gotowos¢ btony
sluzowej macicy na przyjecie i zagniezdzenie zarodka) w fazie
lutealnej.

Najczesciej podwyzszone wartosci LH obserwuje sie u kobiet z
typem PCOS “post-pill” oraz zwigzanym z insulinoopornoscia.
Zmniejszona wrazliwos¢ komoérek na insuline i hiperinsulinemia
(podwyzszony poziom insuliny we krwi) powodujg wzrost
wydzielania LH.

@smosarska_dietetyk
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PCOS - jakie badania wyksnac?

Wysokie stezenie prolaktyny hamuje owulacje i moze Swiadczy¢
o problemach z przysadkg mézgowa.

e guzy przysadki mozgowej,

e aktywnos$¢ seksualna - przede wszystkim chodzi o
draznienie brodawek sutkowych,

e hipoglikemia (niski poziom glukozy we krwi) indukowana
insuling,

e przewlekty stres,

e niedoczynnosc tarczycy,

e niewydolnosc¢ nerek,

* niewydolnos¢ watroby,

* choroby autoimmunologiczne (np. Hashimoto),

e podwyzszony poziom estrogenow,

e PCOS,

e niektdre leki (m.in. pigutki antykoncepcyjne).

Przed badaniem prolaktyny warto sie odpowiednio
przygotowac.

Zaleca sie unikanie, na 1-2 dni przed badaniem, intensywnego
wysitku fizycznego, stosunkow seksualnych, draznienia sutkow i
spozywania alkoholu. Warto na (kazde) badanie pédjs¢ po
dobrze przespanej nocy.

BT @smosarska_dietetyk
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PCOS - jabie badania wyhonad?

Estradiol jest gtobwnym estrogenem wystepujgcym u kobiet,
wytwarzanym gtéwnie w jajnikach, a w niewielkich iloSciach
rowniez w ciatku zéttym i nadnerczach.

Stezenie  estradiolu zmienia sie w  trakcie  cyklu,
charakterystyczny wzrost wystepuje przed owulacjg (i
odpowiada za wystgpienie tzw. ,ptodnego” Sluzu) oraz w fazie
lutealnej.

Zbyt niski poziom estrogenéw bedzie utrudniat pojawienie sie
owulacji. Stezenie estradiolu ma tez kluczowe znaczenie dla
grubosci endometrium (btony $luzowej macicy).

Jednak zdecydowanie czesciej u kobiet wystepuje zbyt wysoki
poziom estrogendw, w tym estradiolu, co prowadzi do rozwoju
tzw. dominacji estrogenowe;.

Dominacja estrogenowa, wystepujgca réwniez w PCOS czy
endometriozie, wigze sie z wieloma uporczywymi objawami t;.
obfite miesigczki, wahania nastroju czy bol i obrzmiatosc piersi.

Hormon wytwarzany przez jajniki, a doktadniej przez ciatko
z0tte, ktére powstaje po peknietym pecherzyku, czyli po
owulacji.

Progesteron rownowazy estrogeny i przygotowuje S$luzéwke
macicy do przyjecia zarodka.

Progesteron jest niezbedny dla utrzymania cigzy, szczegolnie w |
trymestrze, ale wptywa réwniez pozytywnie na nasz nastroj, sen
i metabolizm.

S wieta @smosarska_dietetyk

28



PCOS - jakie badania wylsenad?

Wydzielanie progesteronu w fazie Iutealnej Swiadczy o
wystgpieniu owulacji oraz o jej jakosci.

Poziom progesteronu najlepiej sprawdzac¢ 7 dni po owulacji.
Jego stezenie powyzej 12 ng/ ml Swiadczy o wystgpieniu
owulacji.

Progesteron podwyzsza temperature ciata, co mozemy
odnotowac w fazie lutealnej.

W PCOS najczesciej obserwuje sie podwyzszony poziom
wolnego testosteronu. Androgen ten wydzielany jest przez
jajniki, a na jego nadmierng produkcje wptywa insulinoopornosc
oraz podwyzszone stezenie LH.

Z kolei podwyzszony poziom DHEAS wystepuje u 20-30% kobiet
z PCOS. Wysoki DHEAS Swiadczy o problemach z nadnerczami i
jest zwigzany z chronicznym stresem.

Czesto, razem z wysokim DHEAS, wystepuje podwyzszony
poziom kortyzolu i androstendionu.

Insulinoopornos¢ wystepuje nawet u 70 - 80% kobiet z PCOS.
Zawsze warto sprawdzi¢ czy nie masz problemu z
insulinoopornoscig lub stanem przedcukrzycowym.

Wiecej o badaniach w kierunku insulinoopornosci dowiesz sie z
rozdziatu “PCOS zwigzane z insulinoopornoscig”.

%/:{’ orenes @smosarska_dietetyk
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PCOS - jakie badania wylenad?

SHBG to biatko wigzgce hormony ptciowe tj. np. testosteron.
Biatko to tgczgc sie z danym hormonem umozliwia jego
usuniecie z organizmu, tym samym sprawuje kontrole nad
poziomem hormonow krgzgcych we krwi. W insulinoopornosci
wysokie stezenie insuliny we krwi powoduje obnizenie poziomu
SHBG, co skutkuje duzg iloScig wolnego (niezwigzanego z
biatkiem) i aktywnego testosteronu w organizmie.

W podejrzeniu PCOS warto sprawdzic¢ prace tarczycy.

Zarowno niedoczynnos$¢ jak i nadczynno$¢ tarczycy majq
ogromny wptyw na gospodarke hormonalng oraz twoje zdrowie
| samopoczucie.

Wysoki poziom kortyzolu wskazuje na nadmierng prace
nadnerczy i moze Swiadczy¢ o zespole Cushinga, ktory ma wiele
objawow podobnych do PCOS tj. np. nieregularne miesigczki,
hirsutyzm, czy insulinoopornosc.

W trakcie diagnostyki PCOS bardzo wazne jest wykluczenie
zespotu Cushinga.

Badanie to jest pomocne w wykluczeniu guzéw oraz
dziedzicznych choréb nadnerczy, ktére powinny zostac
wykluczone przed postawieniem diagnozy PCOS.

Podwyzszone poziomy 17-OH progesteronu zwykle stwierdza
sie u pacjentek ze specyficznymi chorobami nadnerczy tj.
nieklasyczny wrodzony przerost nadnerczy.

S e @smosarska_dietetyk
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PCOS - jakie badania wylenad?

Zarowno wrodzony przerost nadnerczy jak i nieklasyczny
wrodzony przerost nadnerczy dajg objawy podobne do PCOS tj.
m.in.:  hiperandrogenizm, nieregularne miesigczki oraz
nieptodnos¢. Dlatego lekarz chcgc postawi¢ prawidtowg
diagnoze i sprawdzi¢ czy ma do czynienia z PCOS, czy z
nieklasycznym wrodzonym przerostem nadnerczy skieruje Cie
na badanie 17-OH - progesteronu.

AMH, czyli hormon antymullerowski, reguluje proces
dojrzewania pecherzykow jajnikowych. Wykorzystywany jest do
oceny rezerwy jajnikowej u kobiet. U pacjentek z PCOS AMH
zazwyczaj jest podwyzszony.

W celu oceny stanu odzywienia organizmu i ewentualnych
niedoboréw oraz pracy watroby polecam wykonac nastepujgce
badania:

 morfologie z rozmazem,

e 25(0OH)D3, ktory wskaze poziom witaminy D3 w organizmie,

e 7elazo i ferrytyne,

e lipidogram (poziom cholesterolu catkowitego, HDL, LDL i

triglicerydow),

e fosfataze alkaliczng (ALP),

e witamina B12,

e kwas foliowy,

e proby watrobowe: AST, ALT, GGTP.

Lista badan do zrobienia jest naprawde dtuga, jednak dzieki
temu, bedziesz miata wiecej informacji na temat tego, co dzieje
sie w Twoim organizmie.

Czes¢ badan zleci Ci lekarz. Z mojego dosSwiadczenia w
gabinecie widze, ze niektorzy lekarze zlecajg naprawde sporo
badan, natomiast inni ograniczajg sie do minimum. Dlatego
warto poszukac¢ dobrego specjalisty.

e wivva @smosarska_dietetyk
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PCOS - jakie badania wybenad?
Kiedy wykona¢ badania?

‘W 15 drics %W

LH, FSH, estradiol, testosteron, androstendion, DHEAS, DHT,

17 - OH progesteron, prolaktyna

*2-5 dzien cyklu to 2-5 dzien miesiqczki.
7 o//w /ho/ me/&w//v

progesteron + (ewentualnie) estradiol

o erefpm s it

TSH, fT3, fT4, antyTPO, antyTG, antyTrab, insulina i glukoza
na czczo, kortyzol, SHBG, AMH

Jesli nie masz miesigczki, badania hormonalne mozesz
wykonaé¢ w dowolnym dniu.

@smosarska_dietetyk



Lebi stosowane ur PCOS

Obecnie nie ma leku na PCOS, dlatego zadna z ponizej opisanych
substancji tak naprawde nie leczy PCOS, a jedynie wptywa na
zmniejszenie objawow tego zespotu lub stymuluje owulacje
umozliwiajgc zajscie w cigze.

Najczesciej w PCOS wykorzystuje sie preparaty zwiekszajgce
wrazliwos¢ komorek na insuline tj. metformina (w przypadku
wystepujgcej insulinoopornosci) lub leki wyciszajgce objawy
PCOS tj. antykoncepcja hormonalna (AH).

W tym miejscu podam Ci najczesSciej stosowane metody
“leczenia” PCOS wykorzystywane przez lekarzy. Wspomne
rowniez o ich skutkach ubocznych.

Nie mam zamiaru zniecheca¢ Cie do stosowania tych form
terapii. Moim celem jest zwiekszenie Swiadomosci kobiet na
temat dziatania wspomnianych substancji.

Metformina (wystepujgca m.in. pod nazwg Glucophage)
przyczynia sie do obnizenia poziomu insuliny i androgenow,
przywracajgc w ten sposob regularne cykle oraz owulacje.

Lek ten zmniejsza insulinoopornos¢, tym samym wptywajgc na
jedng z gtéwnych przyczyn rozwoju PCOS.

Dodatkowo metformina reguluje ciSnienie tetnicze, poprawia
profil lipidowy oraz zwieksza poziom SHBG, co powoduje
redukcje stezenia wolnego testosteronu wptywajgc m.in. na
zmniejszenie trgdziku czy hirsutyzmu.

W zwigzku z powyzszym metformina jest czesto przepisywana
dla kobiet z PCOS i wspdtistniejgcg insulinoopornoscia.

Pomimo ewidentnych zalet metforminy w uwrazliwaniu komaorek
na insuline, warto pamieta¢ o skutkach ubocznych z jakimi wigze
sie stosowanie tego leku. Do czestych dziatan niepozadanych
zalicza sie wystepowanie problemdéw ze strony przewodu
pokarmowego tj. biegunki, nudnosci czy wymioty.

DR BTE @smosarska_dietetyk
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Lebi stosowane ur PCOS

Kolejnym powaznym skutkiem ubocznym zwigzanym ze
stosowaniem metforminy jest jej wptyw na niedobor witaminy
B12 (kobalaminy) oraz B9 (kwasu foliowego).

Z kolei niedobdér B12 i B9 powoduje wzrost poziomu
homocysteiny, a nastepnie prowadzi do hiperhomocysteinemii
(nadmiaru homocysteiny), ktora jest niezaleznym czynnikiem
ryzyka rozwoju chordéb uktadu krgzenia oraz zwieksza ryzyko
nieptodnosci i powiktan w okresie cigzy.

Warto pamieta¢, ze sam zespoét policystycznych jajnikdéw
predysponuje kobiety do rozwoju chordéb uktadu sercowo -
naczyniowego oraz jest przyczyng nieptodnosci.

Dlatego jesli przyjmujesz metformine, pamietaj o regularnych
badaniach (morfologia, poziom B12, B9 i homocysteiny we krwi)
i stosuj diete bogatg w B12 i kwas foliowy oraz zadbaj o
suplementacje B12 w formie metylokobalaminy.

NaczesSciej stosowang formg antykoncepcji hormonalnej w
PCOS jest doustna antykoncepcja dwusktadnikowa, zawierajgca
estrogeny i gestageny (zwigzki o budowie i niektérych funkcjach
zblizonych do progesteronu).

Sktadnik estrogenny pigutki zwieksza stezenie SHBG (biatka
wigzgcego hormony ptciowe), tym samym zmniejszajgc stezenie
wolnego testosteronu.

Z kolei sktadnik gestagenny (tzw. progestageny) zmniejsza
wydzielanie LH oraz produkcje androgendw w jajnikach.

%:/{» S @smosarska_dietetyk
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Lebi stosewane uw PCOS

Powyzsze czynniki powodujg obnizenie poziomu androgendw i
wyciszenie objawow PCOS, tj. tradzik, tysienie czy hirsutyzm.

Dziatanie to ma miejsce tylko i wytgcznie w trakcie stosowania

pigutek, po ich odstawieniu najczesSciej obserwuje sie nasilenie
objawdéw PCOS. L

Antykoncepcja hormonalna nie leczy zaburzen

hormonalnych, w tym PCOS. Pigutki dziatajg objawowo do
czasu ich stosowania.

Antykoncepcja hormonalna nie zawiera progesteronu tylko
progestageny, czyli zwigzki, ktére sg podobne do progesteronu
tylko w niektérych funkcjach. Tak naprawde progestageny nigdy
nie bedg tak korzystne dla nas, jak wytworzony przez nasze
jajniki progesteron.

Bardzo interesujgce jest to, ze pigutki antykoncepcyjne,
zarébwno jedno - jak i dwusktadnikowe, wptywajg negatywnie na
poziom glukozy we krwi i insuline. Jest to zaskakujgce, poniewaz
w PCOS az 70 - 80% kobiet ma problem z insulinoopornoscia.

Kolejnym waznym aspektem jest wptyw antykoncepcji
hormonalnej na powstawanie niedoborow witamin i mineratéw.
Niestety, ale badania pokazujg, ze AH wptywa na niedobdr
witamin z grupy B (B1, B2, B6, kwasu foliowego - B9 i B12),
witaminy C, E oraz mineratow tj. selen, magnez czy cynk. Jak
przeczytasz w dalszej czesci tego e-booka, prawidtowy poziom
tych witamin i mineratéw jest kluczowy dla zachowania
rownowagi hormonalnej.

[
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Lebi stosowane ur PCOS

Z badan naukowych dowiadujemy sie rowniez, ze AH nasila stan
zapalny u pacjentek z PCOS, co prawdopodobnie ma zwigzek ze
zwiekszonym  stosunkiem  aldosteronu do  reniny i
podwyzszonym CRP.

Kolejnym niepozgdanym skutkiem dtugotrwatej terapii AH jest
brak miesigczki po odstawieniu pigutek. Miesigczka najczescie;
wraca po kilku miesigcach od zaprzestania stosowania pigutek
antykoncepcyjnych, jednak u niektorych kobiet brak menstruacji
moze trwac dtuzej. Ryzyko braku miesigczki po odstawieniu AH
jest wieksze u pacjentek z PCOS, u ktérych przed leczeniem
wystepowata juz skgpa miesigczka lub jej brak.

Oczywiscie nie mam zamiaru zniechecac¢ Cie do stosowania AH.
Antykoncepcja hormonalna z pewnoscig dobrze sprawdza sie w
wyciszaniu objawéw PCOS, co dla wielu pacjentek jest bardzo
wazne.

Natomiast chce, zeby$ byta Swiadoma, ze AH nie rozwigzuje
problemu PCOS. Gdy tylko przestaniesz przyjmowac pigutki,
objawy PCOS powrdca.

Cytrynian klomifenu jest lekiem pierwszego rzutu dla kobiet z
PCOS, ktére chcg zajs¢ w cigze. Klomifen dziata poprzez
sztuczng stymulacje organizmu do owulacji.

Jest on modulatorem receptora estrogenowego i wptywa
bezposrednio na 0$ podwzgdrze - przysadka - jajniki stymulujgc
wytwarzanie FSH (hormon folikulotropowy), ktéry pobudza
pecherzyki jajnikowe do wzrostu i prowadzi do pojawienia sie
pecherzyka dominujgcego (przygotowywanego do owulacji).

‘%, Ko wknrn @smosarska_dietetyk
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Lebi stosowane ur PCOS

Cytrynian klomifenu moze by¢ pomocny, gdy nie masz owulacji.
W momencie, gdy masz cykle owulacyjne klomifen nie zwiekszy
Twoich szans na cigze.

Jesli starasz sie o dziecko pamietaj, zeby Twdj partner rowniez
zostat przebadany, poniewaz szanse na zdrowg cigze zalezg
rowniez, w 50%, od stanu zdrowia mezczyzny.

Do gtownych wad cytrynianu klomifenu zalicza sie niski
wskaznik skutecznosci (okoto 22% zywych urodzen) i wysokie
ryzyko cigzy mnogiej (3-8%).

Problem z zaptodnieniem po zastosowaniu cytrynianu
klomifenu wynika z jego negatywnego wptywu na receptywnosc
endometrium, czyli gotowos$¢ btony Sluzowej macicy na
przyjecie i zagniezdzenie zarodka.

Do najczestszych skutkéw ubocznych cytrynianu klomifenu
nalezg zmiany nastroju i uderzenia gorgca, a takze zespoét
hiperstymulacji jajnikow.

Miedzynarodowe wytyczne oparte na dowodach dotyczgce
PCOS z 2023 roku sugerujg, aby letrozol byt pierwszym
wyborem w stymulacji owulacji u kobiet z PCOS.

Badania pokazujg, ze letrozol w pordédwnaniu do cytrynianu
klomifenu ma znacznie lepszg skutecznos¢ u kobiet z PCOS bez
owulacji.

Do czestych skutkébw ubocznych letrozolu nalezg: uczucie
zmeczenia oraz zawroty gtowy.

e s @smosarska_dietetyk
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[ypy PCOS

Zespot policystycznych jajnikéw (PCOS) jest chorobg ztozona.
Stanowi on zespé6t objawéw spowodowanych lub napedzanych
przez kilka réznych podstawowych czynnikow,

Dlatego, aby skutecznie leczy¢ i wprowadzi¢ PCOS w remisje,
musisz okresli¢, ktéry czynnik (lub czynniki) spowodowat/y
rozwoj PCOS.

Innymi stowy, musisz zna¢ swéj funkcjonalny typ PCOS.

Najbardziej charakterystycznym objawem dla PCOS jest wysoKi
poziom androgenéw we krwi i/lub objawy (widoczne gotym
okiem) nadmiaru androgendw, tj. np. tradzik czy nadmierne

owtosienie u kobiet (hirsutyzm). < ’,
2

Aby postawic¢ diagnoze PCOS, Twoj lekarz musi wykluczy¢
inne schorzenia i zaburzenia zwigzane z wysokim poziomem
androgendw tj. m.in.: nieklasyczny wrodzony przerost

nadnerczy, hiperprolaktynemie, zesp6t Cushinga czy
stosowanie antykoncepcji hormonalnej zawierajgcej

progestyny.

.Q:ﬂ, BIETA @smosarska_dietetyk
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[ypy PCOS

Jak juz wspomniatam wczesniej na rozwoj PCOS ma wptyw wiele
czynnikéw, w tym predyspozycje genetyczne oraz srodowisko, w
ktorym zyjemy.

PROGRAMOWANIE PLODU

Wedtug przeprowadzonych badan, kobiety z PCOS majg zwykle
podwyzszony wewngtrzmaciczny poziom androgenow
(hiperandrogenemia).

Ze wzgledu na hiperandrogenemie w cigzy ryzyko wystgpienia
PCOS u potomstwa kobiet z zespotem policystycznych jajnikow
jest wyzsze niz u kobiet zdrowych.

PREDYSPOZYCJE GENETYCZNE

PCOS moze by¢ uwarunkowane genetycznie, natomiast
posiadanie genow predysponujgcych do rozwoju PCOS nie jest
rownoznaczne z rozwojem tego zespotu u danej osoby.

Na to czy dany gen zostanie uaktywniony duzy wptyw ma
Srodowisko, w ktorym zyjemy.

Dlatego w PCOS, jak i innych chorobach, mamy duze pole do
popisu, poniewaz nie mozemy zmieni¢ genow, ale mamy wptyw
na czynniki srodowiskowe (tj. jakos¢ diety, sen, ruch), ktére
wptywajg na nasze geny.

PCOS jest zespotem, ktory u kazdej kobiety moze przebiegac
inaczej ze wzgledu na indywidualng kombinacje genodow i
czynniki srodowiskowe.

Dlatego np. zastosowanie 4 g inozytoli Swietnie sprawdzi sie u
kobiety z PCOS wynikajgcym z insulinoopornosci, a nie bedzie
pomocne dla kobiet z typem PCOS zwigzanym ze stanem
zapalnym.

%{{» BTET A @smosarska_dietetyk
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[ypy PCOS

Istnieje kilka typowych pierwotnych przyczyn PCOS i jest
to:

1.insulinoopornosc¢ (dotyczy nawet 70-80% kobiet z PCQOS),

2. antykoncepcja hormonalna (AH),

3.przewlekty stres,

4.stan zapalny o niskim nasileniu.

W dalszej czesSci ebooka opisze kazdy z typoéw PCOS oraz
przedstawie sposoby wptywajgce na kazdg z przyczyn tego
zespotu.

Pamietaj, ze rozne typy PCOS mogg wystepowac razem, np. typ
zwigzany z insulinoopornoscig dos¢ czesto wystepuje razem z
typem nadnerczowym.

"- BTETA @smosarska_dietetyk




