
 ( PCOSکیستیک )اصول تغذیه و مدیریت جامع سبک زندگی در سندرم تخمدان پلی 

 

 مقدمه 

ترین اختلالات هورمونی و متابولیک است که بسیاری از زنان را در سنین باروری  ( یکی از شایع PCOSکیستیک ) سندرم تخمدان پلی

می تخمک درگیر  توقف  یا  کاهش  نامنظم،  پریودهای  مانند  علائمی  با  معمولاً  سندرم  این  نشانه کند.  و  افزایش  گذاری،  از  ناشی  های 

شود. در سونوگرافی نیز ممکن های مقاوم و ریزش موی هورمونی( شناخته میهای مردانه )مانند موهای زائد صورت و بدن، آکنه هورمون 

صرفاً مشکلی    PCOSدهند  های علمی جدید نشان میهای نارس( دیده شوند. یافته ها با تعداد زیادی فولیکول ریز )تخمکاست تخمدان 

نشانه در تخمدان  به ها نیست؛ بلکه  از یک  از ترکیب ژنتیک و سبک  همای  ایمنی و عمومی در کل بدن است که  ریختگی هورمونی، 

 شود.زندگی ناشی می 

 تبیین اهمیت موضوع 

باعث تشدید این اختلال در جامعه شده های مزمن کاری و تحصیلی، و مصرف غذاهای فرآوریتحرکی، استرسکم اند. کمبود  شده 

کالری، حذف کامل های بسیار کمزننده بروند؛ از جمله رژیمهای افراطی و آسیبشود بسیاری از افراد به سراغ روش آگاهی باعث می

و مکملگروه  دارویی  یا مصرف خودسرانه گیاهان  نه های غذایی ضروری،  اقدامات  این  پشتوانه علمی.  بدون  را حل  های  تنها مشکل 

زنند. بنابراین، یادگیری  تر کرده و به اضطراب و کاهش کیفیت زندگی دامن میکنند، بلکه با افزایش هورمون استرس، بدن را ضعیفنمی

 ک ضرورت اساسی است. اجرا برای زندگی سالم، یهای علمی و قابل حلراه 

 توضیح علمی موضوع و اثرات آن بر آینده سلامت 

دو پایه اصلی بروز این سندرم، »مقاومت به انسولین« و »التهاب مزمن در بدن« هستند. انسولین هورمونی است که لوزالمعده برای انتقال  

خوبی جذب  شوند، قند به ویژه عضلات و کبد( به انسولین مقاوم میهای بدن )به کند. وقتی سلولها ترشح میقند از خون به درون سلول 

 رود.کند و سطح انسولین در خون بالا میشود؛ در نتیجه بدن برای جبران، انسولین بیشتری ترشح میسلول نمی

 زند:ها را به هم میاین افزایش انسولین از دو جهت تعادل هورمون 

 های مردانه )تستوسترون( بیشتری بسازند.کند تا هورمون ها را تحریک میطور مستقیم تخمدان . انسولین به ۱

های مردانه را  سازی هورمونداشتن و غیرفعالشود که وظیفه نگه می  SHBG. سطح بالای انسولین در کبد مانع تولید پروتئینی به نام  ۲

یابند. این موضوع مانع رشد و رهاسازی طبیعی تخمک  های مردانه آزاد و فعال در خون افزایش میدارد. با کاهش این پروتئین، هورمون

 شود.می



برند. اگر این  های مردانه را بالا میکلیوی، سطح هورمون کورتیزول و هورمون خوابی با تحریک غدد فوق همچنین، استرس مداوم و بی 

عروقی افزایش -های قلبی، فشار خون بالا، چربی خون، کبد چرب و بیماری۲وضعیت کنترل نشود، در بلندمدت خطر ابتلا به دیابت نوع  

 یابد.می

درصد وزن بدن نیز اثری شگرف دارد؛ مطالعات   ۱۰تا    ۵وزن شدید، حتی کاهش وزن به میزان  نکته مهم دیگر آنکه در افراد دارای اضافه 

های قاعدگی به حالت طبیعی و افزایش  گذاری، برگشتن چرخه تواند به بهبود تخمکاند همین کاهش وزن متعادل میعلمی نشان داده 

 های سنگین و سریع نیست؛ کاهش تدریجی و پایدار وزن، بهترین استراتژی است. قدرت باروری منجر شود. بنابراین نیازی به رژیم

 نقش خانواده، محیط، الگوهای رفتاری و سبک زندگی 

 هستند: PCOSبنای اصلی درمان و کنترل تغییرات غیردارویی شامل اصلاح تغذیه و سبک زندگی، سنگ 

های باکیفیت و دیرجذب  ها اشتباه است؛ هدف باید انتخاب کربوهیدراتها: حذف کامل کربوهیدرات . کیفیت و نوع کربوهیدرات ۱

دار کامل )مانند سنگک سنتی یا نان جو(، حبوبات )عدس، لوبیا، نخود( و ترکیب برنج با سبزیجات و  های سبوس باشد. استفاده از نان 

کند. در مقابل، مصرف پلو( به تثبیت قند خون و جلوگیری از ترشح ناگهانی انسولین کمک میپلو و ماشپلو، سبزیبنشن )مثل عدس 

 های شیرین باید به حداقل برسد.جات و نوشیدنی قند، شکر، شیرینی

در درشت ۲ تعادل  کربوهیدرات مغذی.  همزمان  مصرف  کافی:  فیبر  و مصرف  )تخم ها  مناسب  پروتئینی  منابع  کنار  در  سالم  مرغ، های 

ها( هضم غذا را کندتر کرده و به احساس سیری و حساسیت  های مفید )روغن زیتون، گردو، مغزها و دانه حبوبات، مرغ، ماهی( و چربی 

ها کمک گرم فیبر( به کاهش التهاب و سلامت روده   ۳۰تا    ۲۵کند. مصرف روزانه سبزیجات فراوان )تأمین  بهتر به انسولین کمک می

 نماید.مؤثری می

روی سریع( با تمرینات قدرتی و مقاومتی، جذب قند در عضلات را حتی  های هوازی )مانند پیاده . فعالیت بدنی منظم: ترکیب ورزش۳

های بدن به انسولین  تر، ورزش منظم حساسیت سلول دهد. به بیان دقیق بدون نیاز به انسولین فعال کرده و مقاومت به انسولین را کاهش می

کند و همین امر یکی از مؤثرترین  دهد؛ یعنی بدن با همان مقدار انسولین قبلی، کارایی بیشتری برای کنترل قند خون پیدا می را افزایش می

 است.  PCOSهای غیردارویی برای اصلاح زمینه هورمونی روش

شود. علاوه بر های گرسنگی میخوابی یا خواب نامنظم باعث افزایش مقاومت به انسولین و ترشح هورمون . خواب کافی و منظم: کم۴

شود. بنابراین گذاری و کاهش قدرت باروری میاین، کمبود خواب با افزایش هورمون استرس )کورتیزول( باعث کاهش کیفیت تخمک

 ها و حفظ سلامت باروری است. ساعت(، یکی از ارکان اصلی تنظیم هورمون  ۹تا  ۷خواب شبانه کافی و منظم )حدود  

. محیط حمایتی خانواده: همراهی اعضای خانواده در خرید مواد غذایی سالم، پخت غذاهای خانگی و کاهش فشارهای روانی پیرامون  ۵

 وزن و ظاهر، نقش بسیار مهمی در ادامه مسیر درمان دارد. 

 



 اصلاح باورهای نادرست رایج 

ها  ها یا رژیم کتوژنیک برای همه است؛ این روشهای سخت و حذفی مانند حذف کامل میوه یکی از باورهای اشتباه، رفتن به سراغ رژیم

فقط در افراد دارای    PCOSتوانند تعادل بدن و تیروئید را مختل کنند. باور غلط دیگر این است که  کننده هستند و میدر درازمدت خسته 

سازی و تغذیه  دهد؛ در حالی که افراد لاغر نیز ممکن است به مقاومت به انسولین و آندروژن بالا مبتلا باشند و به عضله وزن رخ میاضافه 

آسا پشتوانه علمی کافی ندارد و  اصطلاح معجزه ها، عرقیات یا پودرهای گیاهی به ضدالتهاب نیاز داشته باشند. همچنین استفاده از دمنوش 

 شود.ای سبک زندگی نمی هرگز جایگزین اصول پایه 

 گیریبندی و نتیجهجمع 

ها و  های پرفیبر، تنوع در مصرف پروتئین مدیریت است. انتخاب کربوهیدرات کیستیک وضعیتی پایدار اما کاملاً قابل سندرم تخمدان پلی

موقع و دوری از استرس، مؤثرترین راهکارها برای بازگرداندن تعادل هورمونی و تضمین سلامت  های سالم، ورزش منظم، خواب به چربی

 بلندمدت هستند. 

 


