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INCIDENCIA DE SINDROME DO OVARIO POLICISTICO
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A Sindrome do Ovério Policistico (SOP) se caracteriza por uma ma formacdo nos ovarios por
consequéncia do desenvolvimento de foliculos “cistos”, que ao invés de adequar-se ao processo de ovulacao,
tende a expandir esses ovarios, fazendo com que o prdprio apresente ciclos irregulares, e o objetivo deste
trabalho tem por objetivo abordar sobre a SOP, discutindo as possiveis causas e 0s principais tratamentos.

A metodologia empregada, por se tratar de uma revisao bibliografica, foi a pesquisa em diferentes bibliotecas
e bases de dados eletrdnicas em saude, com o intuito de selecionar elementos para discutir sobre a Sindrome
do Ovério Policistico, sendo incluidos artigos em lingua portuguesa e inglesa.

Resultados e Discussdo: A SOP é uma das endocrinopatias mais comuns na mulher em idade reprodutiva,
afetando o processo de formacdo da ovulagdo, ocasionado pelo desenvolvimento dos cistos. Quando a
mulher ndo apresenta a sindrome, estes cistos desaparecem a cada ciclo menstrual.

As caracteristicas da sindrome séo dificuldades em engravidar, ciclos irregulares, e a ndo formagéo ovariana,
como também o aparecimento de imperfei¢Ges estéticas, expressas no aumento de peso, acnes, dentre outras.
A grande maioria das portadoras de SOP apresenta resisténcia insulinica, devido hd um desgaste das células
beta pancreaticas, acarretando assim uma intolerancia a glicose. A resisténcia a insulina € inseparavel da
sindrome, pois 0 sobrepeso ou a obesidade sdo conseqliéncias no fenétipo da desordem hormonal.

Nos ultimos tempos, vimos um percentual de 50 a 70% das mulheres que sdo portadoras da sindrome,
apresentam a resisténcia insulinica, e ressaltando que mesmo as mulheres que apresentam a sindrome podem
apresentar um corpo em forma com o peso normal.

O diagnostico a ser utilizado em mulheres portadoras de SOP e com sobrepeso ou obesas, provém de uma
analise sobre a presenca de resisténcia a insulina, e a pesquisa de outros agravos como hipertensdo arterial,
presenga dos niveis de lipidios para identificar se os mesmos estdo elevados ou anormais, intolerancia a
glicose como também o desenvolvimento da sindrome metabdlica.

Os métodos mais utilizados para o tratamento sdo a pratica de atividades fisicas regulares, dietas
balanceadas, visando um melhoramento do condicionamento fisico, que reduz os niveis de andrégenos,
facilitando assim o melhoramento da funcéo ovariana, procedimentos estéticos e o uso de horménios.
Consideracdes Finais: Apo6s a avaliacdo e interpretacdo dos artigos selecionados, entende-se que a sindrome
do ovario policistico € um problema ocasionado por uma desregulagdo hormonal, onde 0 excesso de
producdo de insulina acaba proporcionando uma formacgdo na maior quantidade de cistos ovarianos, se
aglomerando no ovario e provocando o aumento do mesmo e a ndo ovulagdo. A mulher portadora da SOP,
ndo apresenta o processo que desencadeia a ovulagdo, visto que 0 ovario possui uma camada muito compacta
gue ndo permite que esses foliculos se rompam consequentemente a mulher ndo conseguird engravidar, nem
menstruar. Cabe entdo a paciente que ndo deseja engravidar, realizar 0 uso de anticoncepcionais, para
corrigir seus ciclos permitindo sua menstruacao, ja as que almejam a formacao de um feto, deve-se realizar o
uso de indutores ovarianos.
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