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 :خلاصه

است.  نيیپا PCOS در یزندگ تیفیدهد كه ك یشود و شواهد نشان م یمشاهده م یزندگ تیفی، كاهش ك(PCOS) کیستیك یو هدف: در سندرم تخمدان پل نهیزم

ممکن  ميزیكه مکمل من بنابراين به نظر میامدشود.  یها م یماریب ريدر سا یباعث بهبود خلق و خو و كاهش افسردگ ميزینشان داده است كه مکمل من یمطالعات قبل

 .را بهبود بخشد PCOS نان مبتلا بهز یزندگ تیفیاست ك

 PCOS در یزندگ تیفیمختلف ك یبر جنبه ها ميزیمکمل من ریتاث ی: بررسهدف

مطالعه، افراد به مدت  نيانجام شد. در ا PCOS ساله مبتلا به 40تا  18زن  64 یبر رو 2021بود كه در سال  یدوسوكور مواز یتصادف ینیبال يیكارآزما کي نيكار: ا روش

-SF با پرسشنامه یزندگ تیفیكردند. ك افتيدر دارونماو افراد گروه كنترل  ميزیگرم من یلیم 250گروه مداخله  مارانیشدند. ب میبه دو گروه تقس یهفته به طور تصادف 12

 .شد یابيقبل و بعد از مطالعه در هر دو گروه ارز 36



 

 .دیبا دارونما بهبود بخش سهيرا در مقا(>0.001P)یكل زندگ تیفی( و كیو روان ی)جسم یاجزا یتمام یداریطور معنبه ميزی: منهاافتهي

 .موثر باشد PCOS زنان مبتلا به یزندگ تیفیممکن است در بهبود ك ميزی: مصرف مکمل منیریگ جهینت

 یتصادف ینیبال يیكارآزما ک،یستیك یسندرم تخمدان پل ،یزندگ تیفیك م،يزی: مندواژگانیكل

 مقدمه:

 ستیكی. پلشودیبزرگتر م یعیاست كه در آن، تخمدان از اندازه طب یاعارضه  PCOSها است.در تخمدان کولیو فول ستیك اديتعداد ز یبه معنا (PCOS)کیستیك یسندروم تخمدان پل

 .(1)باشدیزائد( م یآكنه و رشد موها جاديدر بدن )مانند ا یاز وجود آندروژن اضاف يیهانامنظم و نشانه یقاعدگ یهادوره، PCOS. از علائم كنندیم دینابارور تول یهاو تخمک

به عنوان عامل موثر در  یو چاق نیمانند مقاومت به انسول يیو فاكتورها یسبک زندگ ،يیغذا ميرژ ،یکیژنت ليمشخص نشده است، اگر چه دلا قیهنوز به طور دق PCOSوقوع  علت

 %26تا  %2آن در نقاط مختلف جهان از  وعیهستند و ش PCOSنفر در سراسر جهان مبتلا به  ونیلیم 116زده است كه  نیتخم ی. سازمان بهداشت جهان(2)شده اند یبروز آن معرف

 .(3)باشد یم ریمتغ

نظر  . هر چند كه به(4)در مقايسه با افراد سالم و حتی در مقايسه با مبتلايان به ديگر بیمار يهـای زنـان، پـايین تـر استPCOSنشان داده اند كیفیت زنـدگی زنان مبتلا به   تحقیقات

و همچنین مسائل جسـمی نظیـر نابـاروری و بی نظمـی قاعدگی در افت كیفیت زندگی مبتلايان به اين سـندرم موثر باشـد اما مسائل  کیو متابول يیایمیوشیمیرسد نقش عوامل ب

مو و يـا تظـاهرات روانـی شـايعی همچـون  زشيآكنه، ر سم،یرسوتیی، هظاهر فـرد و بـه و يـژه چـاق راتییديگـری نظیـر خطـرات مـرتبط بـا سـلامتی و تظـاهرات جسمی نظیر تغ

 .(5)اين افراد شود یجنس تيو روانی و حتی رضا یاضـطراب و افسردگی، میتواند سبب كاهش معنـی دار در سـلامت جسـمان

در سلامت زنان از جمله  ینیبال طيشرا نيممکن است در چند ميزیدهد كه كمبود من یزنان هستند. شواهد نشان م یها یماریاز عوامل مؤثر در بروز و درمان ب يیغذا یها افتيدر

 شیسندروم پ جاديدر ا یعامل احتمال کيبه عنوان  ميزیمن كمبود. طبق مطالعات انجام شده (6)داشته باشد ینقش مهم یائسگيو علائم  PCOS سمنوره،يد ،یاز قاعدگ شیسندرم پ

با  یاریمکمل یهفته ا 12مداخله  کي. (8)غلظت تستوسترون و پروژسترون همراه بوده است شيسرم با افزا ی زهیوني ميزیكاهش سطح من نی. همچن(7)مطرح شده است یاز قاعدگ

 نيا نیهمچن افتهيكاهش  نیبه انسول ، مقاومتPCOSدر افراد مبتلا به  میو كلس ميزیمن یاریمکمل کي یآندروژن ها شده ط شيافزا زا یباعث كاهش علائم ناش  E نیتاميو و ميزیمن

 (9)باشد یسرمشان نرمال م ميزیست كه سطح من یبرابر افراد 19سرم بودند  ميزیكه دچار كمبود من یدر افراد  PCOSابتلا به  سکيمطالعه نشان داده ر


