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Som moltes, les dones que no hem rebut cap mena d’educacio menstrual al llarg de la vida i, en
general, coneixem molt poques coses sobre el nostre cicle. Sabem que esta relacionat amb el
sagnat que experimentem una vegada al mes, pero sovint desconeixem quins canvis es produeixen
en el nostre organisme entre aquesta menstruacio i la del mes seglient. També acostumem a pen-
sar que és quelcom que succeeix | afecta Gnicament els nostres organs reproductius, sense pa-
rar-nos a pensar com hi poden estar relacionades altres parts del cos.

Aixo ha de canviar! Perquée conéixer i entendre el nostre cicle menstrual ens permet empode-

rar-nos | acceptar la nostra naturalesa ciclica.

Segons la definicio classica, el cicle menstrual és «el seguit de canvis que el cos de la dona experi-
menta cada mes en preparacio per a un possible embaras». En realitat, és molt més que aixo! El
cicle menstrual és un reflex del nostre estat de la salut general; tal com el va definir el Col-legi
d’Obstetres i Ginecolegs dels Estats Units (ACOG) el 2015, és un signe vital. Per tant, conéixer
el nostre cicle menstrual i analitzar com es manifesta cada mes és una eina molt poderosa que les
dones tenim a I'abast. Comprendre i identificar si hi ha irregularitats en el cicle o dolor menstrual

ens pot ajudar molt a detectar i prevenir futurs problemes de salut.

Cal tenir en compte que res en el cos s'esdevé de manera alllada. Totes les parts del nostre cos

estan, d’una manera o una altra, connectades.

El cicle menstrual no té lloc Gnicament en els nostres organs reproductius. Perque pugui succeir,
hiintervenen diferents parts de 'organisme que es comuniquen a través d’hormones i neurotrans-
missors perqueé tot plegat passi de manera coordinada. Aixi doncs, que el nostre cicle menstrual
mostri alteracions també ens pot estar indicant que hi ha aspectes que fallen en altres ambits.
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Leix hipotalamic-hipofisial-gonadal

Hi ha tres elements principals que treballen i
participen de manera sincronitzada en el ci-
cle menstrual:

Lhipotalem

La regio del cervell localitzada a I'encefal in-
tern que sencarrega de regular moltes fun-
cions vitals del cos, com la temperatura cor-
poral, la gana i la set o els ritmes circadiaris.
Esla part del sistema nervios central que
esta més lligada al sistema endocrii és I'en-
carregat de regular la hipofisi.

La hipofisi (o glandula pituitaria)

La glandula endocrina que se situa a I'encéfal
en contacte directe amb el sistema nervios i
que regula la major part dels processos peri-
ferics endocrins de l'organisme mitjangant
lalliberament d’hormones.

En el cas de les dones, els ovaris.

Durant tot el cicle, aquests tres elements es
comuniquen mitjangant diferents hormones
que actuen com a agents missatgers perqué
tots els processos que han de tenir lloc du-
rant el cicle menstrual ho facin de manera
sincronitzada.

Lhipotalem allibera una hormona anomenada
GnRH per avisar la hipofisi que ha de produir
les anomenades gonadotropines: 'hormona
fol-liculoestimulant (FSH) i 'hormona lutel-
nitzant (LH). Es interessant saber que aquest
alliberament de GnRH és pulsatiu. En alguns
moments del cicle sallibera amb un pols més
lent, la qual cosa afavoreix la produccio i l'alli-
berament d’FSH per part de la hipofisi. En
altres moments del cicle, la GnRH sallibera
amb un pols més rapid i afavoreix la produccio
ilalliberament d’LH en la hipofisi. D’aqui que,
durant el cicle menstrual, es puguin diferen-
ciar diverses fases caracteritzades per les
fluctuacions entre les hormones FSH i LH.

De totes maneres, quan sallibera més FSH
no significa que no hi hagi produccio d’LH.
Sempre se nallibera una mica de cada, pero
la velocitat dalliberament de GnRH indicara
ala hipofisi quina ha de prioritzar.
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Cal tenir en compte que I'hipotalem és
'encarregat de coordinar molts altres processos
de l'organisme. Al llarg del dia, rep molts
missatges que provenen de diferents parts del
cos I, a partir de tota aquesta informacio,
decideix com gestionar i coordinar els diversos
Processos.

Aixo significa que I'hipotalem té la capacitat
d'inhibir l'eix gonadal si, en funcio de la
informacio que ha rebut, considera que no és
un bon moment per a la reproduccio.
Chipotalem sempre prioritza la supervivencia.
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Quan la hipofisi allibera FSH i LH, aquestes
hormones viatgen cap als ovaris per «lliurar el
seu missatge» i, en resposta, els ovaris pro-
duiran estrogens, progesterona i androgens,
en diferents quantitats segons el moment del
cicle. Son hormones que afecten l'organisme
a molts nivells. No tan sols en el sistema re-
productor, sind també en el sistema nervios
central, el sistema immunologic, el sistema
cardiovascular, els ossos, la pell, les mames,
etc.

Fases del cicle menstrual

Podem estructurar el cicle menstrual en dues
fases principals: la fase follicularila fase lGtia.

La fase follicular es caracteritza per la pre-
-, . .

sencia d’hormones FSH i estrogens; en can-
vi,la fase lUtia es caracteritza per la preséncia
d’LH i progesterona. A més, aquestes dues
fases principals també comprenen dues fa-
ses més que son moltimportants per al cicle:
la menstruacio i lovulacio.

Vegem-ho amb més detall.

Fase fol-licular

Es la que s’inicia amb el primer dia de la
menstruacio i acaba amb l'ovulacio. Esa dir, si
agafem com a exemple un cicle de 28 dies, la

fase fol-licular és la que va del dia 1al 14.
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No en totes les dones el cicle dura 28 dies!

Un cicle de, per exemple, 33 0 34 dies pot ser
considerat un cicle menstrual normal sempre
que sigui el patro habitual de la dona. Per tant,
no tothom ovula el dia 14 exacte del cicle, sino
que pot variar segons el ritme de cada cos.

FASE
MENSTRUAL
LLUNA NOVA

.
Q %
° .
° .
° .

° .
° .
° .
° .
* .
M .

FASE
FOL-LICULAR
LLUNA CREIXENT

FASE LUTIA
LLUNA MINVANT

FASE
OVULATORIA
LLUNA PLENA

.
.....
'''''
'''''
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Quan comunament parlem de la menstrua-
ci6 ens referim al sagnat que podem obser-
var una vegada al mes. Un sagnat que sol
tenir una duraci6 d’entre 317 dies (periode
que acostumem a anomenar fase menstrual)
i un volum total d’uns 30 ml, encara que pot
variar en funcio de cada dona.

Quan s’inicia aquest sagnat menstrual, les
hormones del cicle es troben al seu punt més
baix, i aixo serveix d’avis a I'hipotalem perque
inicii un nou cicle.

Lhipotalem estimulara la hipofisi mitjangant
lalliberament de GnRH i, en resposta, aques-
ta comengara a segregar I’hormona FSH
perqueé s’inicii la maduracio fol-licular als
ovaris. Un procés durant el qual un grup de
fol-licles continguts dins de I'ovari comenga-
ran a desenvolupar-se perqué, finalment, un
d’ells sigui seleccionat i maduri per a l'ovula-
cio. Alinterior d'aquest follicle (anomenat
fol-licle dominant) és on es troba protegit
I'6vul que més endavant salliberara per po-
der ser fecundat (o no).

Elfollicle dominant, en resposta a l'estimul de
I'FSH, alliberara principalment estrogens,
hormones que tindran efectes sistémics en
tot el cos. Lefecte potser més conegut és la
proliferacié de 'endometri de I'Gter, tot i que
els estrogens tambe tenen receptors (i, per
tant, exerciran la seva funcio) al fetge, als
0ss0s, a la pell, al teixit adipos i fins i tot al sis-
tema nervios central.

Els nivells d’estrogens saniran incrementant

alllarg de la fase fol-licular fins a generar un

pic pocs dies abans de I'ovulacio, un senyal
davant del qual sordena I'alliberament d’'una
gran quantitat d’hormona LH perqué es pro-
dueixi lovulacio.

Fase latia

Esla que s'inicia amb l'ovulacié i acaba amb la
caiguda hormonal que dona pas a la menstrua-
ci6. Posant com a exemple un cicle de 28 dies,
la fase lGtia és la que aniria del dia 14 al 28.

Amb el pic d’LH que permet l'ovulacio, el fol-
licle dominant es trenca i expulsa I'ovul que
contenia cap a les trompes de Fallopi perque
inicii el seu viatge fins a I'Gter, amb la possibi-
litat de poder ser fecundat.

En aquest moment, el follicle trencat que
queda dins de l'ovari experimentara un pro-
cés anomenat luteinitzacio, i aixo el conver-
tira en una glandula endocrina anomenada
cos luti. Aquest cos luti sera I'encarregat
dialliberar progesteronaiestrogens durant la
segona fase del cicle, unes hormones que
tindran efectes sistemics arreu del cos.

La progesterona és la gran protagonista
d’aquesta fase. La seva finalitat principal és
preparar I'Gter per a la implantacio de I'ovul,
en el cas que hi hagi hagut fecundacio, i aju-
dar-nos a mantenir unes condicions adequa-
des per al desenvolupament de 'embaras.
Aixi i tot, també actua i genera efectes en
moltes altres zones de 'organisme.

Tenir uns nivells de progesterona adequats és
molt important perque pugui haver-hi un
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Ovular és clau perque hi hagi produccio de

progesterona. Se sol donar per fet que ovulem

cada mes perque tenim un sagnat al final del

cicle, pero en realitat hi ha moltes dones que

poden experimentar cicles anovulatoris. Per

saber si estem ovulant, podem fer un registre

de la nostra temperatura basal (el metode

simptotérmic es una gran eina) | analitzar els

canvis que es produeixen en el moc cervical.

equilibri amb els estrogens. Aquestes dues
hormones son antagoniques, i quan hiha un
desequilibri entre elles solen apareixer alte-
racions com ara dolor menstrual, sagnats
abundants, sensibilitat mamaria o sindrome
premenstrual, entre daltres.

Totique en aquesta fase salliberen en menor
quantitat, els estrogens son igualment im-
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portants, ja que, sense ells, laimplantacio de
I'6vul fecundat no es podria dur a terme cor-
rectament.

En el cas que hi hagi fecundacio, el cos luti
continuara alliberant progesterona durant
els primers mesos d’embaras mentre es for-
ma la placenta, i després aquesta prendra el
relleu.



Si, al contrari, no hi ha fecundacio, el cos luti
anira degenerant fins a desapareixer i, per
tant, la produccio de progesterona i d’estro-
gens disminuira.

Aquesta deplecio hormonal és la que perme-
tra que l'epiteli de I'Gter es descamii caigui (el
que coneixem com a menstruacio o sagnat
menstrual) i, a més, sera el senyal perque
s'iniciiun nou cicle.

Factors que influeixen
en el cicle

El cicle menstrual és un procés complex (i
meravellos) en el qual les diferents parts im-
plicades treballen de manera sincronitzada
perqueé les fases vagin tenint lloc de manera
optima i adequada. Tanmateix, el cos no esta
format per peces alllades que treballen amb
independeénciales unes de les altres. El cos és
un tot i, per tant, alteracions que es puguin
donar en altres nivells poden tenir repercus-
sio en el cicle menstrual.

Salut digestiva

Una correcta regulacio dels estrogens és
essencial per a la salut de la dona, i aqui hi
tenen un paper molt important el fetge i
Iintesti, jJuntament amb la microbiota intes-
tinal.

El fetge

Elfetge ésl'organ encarregat de transformar
id’inactivar els estrogens (entre moltes altres
substancies) perque els puguem eliminar a

través de la femta i 'orina. Un procés que
s'esdevé en dues fases que han de treballar
coordinadament.

En primer lloc, el fetge transforma els es-
trogens en substancies hidrosolubles perque
les puguem eliminar (fase 1) i, despres, les
desactiva (fase I1). Aquest Gltim pas és molt
important, ja que les molécules que sobte-
nen en la fase | son molt actives (exerceixen
una major funcié estrogénica) i molt oxida-

tives.

Una bona funcié hepatica, per tant, és im-
portantissima, ja que quan el fetge esta satu-
rat i la fase Il és lenta, aquests metabolits
intermedis podrien acumular-se i generar
efectes no desitjats a nivell sistemic.

Lintesti

Quan el fetge els ha inactivat, els estrogens
salliberen amb la bilis a través de la vesicula
biliar i viatgen cap a l'intesti per poder ser eli-
minats. Per aixo és tan important anar de
ventre amb regularitat, perqué amb la femta
s'eliminen substancies que el cos necessita
rebutjar. Si hi ha restrenyiment, aquestes
substancies poden ser reabsorbides de nou a
través del corrent sanguini.

La microbiota intestinal

Segur que heu sentit a parlar de la microbio-
ta, el conjunt de microorganismes vius que
resideixen en el nostre cos i que tenen un
paper clau en la nostra salut i el nostre ben-
estar. Tenim microbiota a la pell, la boca, la
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vagina..., pero a I'intesti és on resideix el mi-
crobioma més abundant.

La microbiota intestinal té un paper indis-
pensable enabsorcio i la sintesi de nutrients,
ens ajuda a mantenir la integritat de la barre-
ra intestinal, ens protegeix d’agents pato-
gens, du a terme funcions metaboliques i
intervé en la maduracio i 'activitat del siste-
ma immunitari.

Hiha una part de la microbiota intestinal que
estaimplicada en el metabolisme dels estro-
gens. Es diu estroboloma i la seva activitat
consisteix a modular la quantitat d’estrogens
que son eliminats del cos o reabsorbits.

Aquesta microbiota especialitzada allibera
enzims (beta-glucuronidases) capagos de
metabolitzar els estrogens préviament pre-
parats pel fetge perque siguin eliminats,
transformant-los de nou en la seva forma
activa. De manera que, en comptes de ser
eliminats, aquests estrogens tornena lacircu-
lacio sanguinia i continuen exercint la seva
funcio.

Silanostra microbiota esta sana, aquest me-
canisme ens ajuda a mantenir un bon equilibri
dels nivells d’estrogens. No obstant aixo,
quan hi ha disbiosi (alteracio de la microbiota)
i l'activitat de I'estroboloma en resulta afec-
tada, podem trobar-nos amb alteracions en
els nivells d’estrogens circulant a la sang.

Per altra banda, també hi ha una part de la
microbiota intestinal que és capag d’alliberar

enzims relacionats amb el metabolisme dels
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abundants, coaguls
en el sagnat,
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fibroquistiques
sindrome
premenstrual,
entre altres.



androgens, i s’ha observat que una alteracio
de la microbiota també pot influir en el
desenvolupament d’alteracions relacionades
amb un excés d'androgens, com és la sindro-
me d'ovaris poliquistics (SOP). A més, la mi-
crobiota té un paper important en la regula-
cio de la secrecio d’insulina, un factor molt
relacionat amb el SOP.,

Cada vegada hi ha més informacio sobre la
implicacio d’aquest organ (si, la microbiota és
considerada un organ més) en la salut global
i, tot i que encara queda molt per descobrir,
els estudis ens mostren que la microbiota in-
testinal té un paper clau en el sistema repro-
ductiu i endocri de la dona.

Salut metabolica

Com ja hem assenyalat, tot el cos esta con-
nectat, i les hormones relacionades amb el
metabolisme energeétic també poden influir
en el sistema hormonal.

La insulina és I’lhormona que permet que la
glucosa que obtenim amb els apats pugui en-
trar ales cél-lulesiaixi puguem utilitzar-la per
generar energia. Com més glucosa tinguem
alasang, més insulina alliberara el pancrees.
Es un mecanisme fantastic per regular els
nivells de glucosa.

El problema apareix quan estimulem cons-
tantment lalliberament d’insulina si, per
exemple, seguim una alimentacié rica en su-
cres simples. Arribara un moment que les
céllules comencaran a perdre sensibilitat a
aquesta hormonai es generara el que ano-

menem resisténcia a la insulina. Tindrem uns
nivells alts de glucosa a la sang i nivells alts
d’insulina, pel fet que el pancrees detectara
que la glucosa no esta entrant a les cél-lules i
aleshores elaborara encara més insulina.

Aquesta hiperglucémia i, en consequeéncia,
hiperinsulinémia poden comprometre el bon
funcionament del cicle menstrual en fomen-
tar un ambient hiperandrogénic per diferents

vies:

La insulina té receptors a les cél-lules de
la teca dels fol-licles, que son les que pro-
dueixen els androgens. De manera que, si
hi ha hiperinsulinémia, es pot incentivar
un augment de la produccio d’androgens
als ovaris.

La hiperinsulinemia té la capacitat de po-
tenciar I'alliberament d’LH a la hipofisi,
que també estimulara la produccio d’an-
drogens als ovaris.

Un exceés d’insulina disminueix els nivells
d’SHBG (transportador d’hormones se-
xuals), la qual cosa genera un augment
dels nivells d’androgens lliures (aquells
que actuaran sobre els teixits).

La hiperinsulinemia augmenta I"IGF-1
(factor de creixement insulinic), que, al
mateix temps, promoura l'alliberament
d’androgens a l'ovari pel fet que té un
efecte semblant al de la insulina.

Agquest context pot alterar la maduracio fol-
licular i provocar cicles llargs i irregulars,
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i afavorir l'aparicio de simptomes com ara

acne, hirsutisme o caiguda de cabells.

Alhora, a més, 'hiperandrogenisme generat
per la hiperinsulinemia pot causar resisténcia
alainsulina i una superior secrecio d’insulina
per part del pancrees, i generar aixi un cercle
que esva retroalimentant. Aquest ésun con-
text frequent que solem trobar en casos de
SOP que cursen amb alteracio metabolica

(el SOP mes classic).

Per trencar aquest cercle vicios, I'alimenta-
cio, I'exercici fisic i la gestio de I'estrés son
factors clau.

Salut tiroidal

La glandula tiroides esta situada, més o
menys, a la meitat del coll a la part anterior,
i té una forma que recorda la d’'una papallona.
Aquesta glandula endocrina, en comunicacio
amb I'hipotalem i la hipofisi, secreta hor-
mones que actuen sobre l'activitat cel-lular
del nostre organisme (i repercuteixen so-
bre el nostre metabolisme).

Totes les cellules del nostre cos tenen re-
ceptors d’hormones tiroidals, incloses les
que es troben als fol-licles ovarics. Aquestes
hormones son necessaries per a una correc-
ta produccio d’FSH i LH, aixi com per al
desenvolupament i la maduracié follicular.
Per aixo, quan la funcio tiroidal saltera, el ci-
cle menstrual també ho fa.

Uns nivells baixos d’hormona tiroidal T3 (la
forma activa) afectenla fol-liculogenesi, per-
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que fa que els fol-licles disposin de menys
energia per madurar. En consequeéncia, es
poden presentar cicles més llargs i ovuls de
més mala qualitat.

Inflamacio sistéemica

Sovint ens sembla que la paraula inflamacio
és negativa. No obstant aixo, quan és fisio-
logica, la inflamacio és beneficiosa i neces-
saria per al cos huma. Es important, per
exemple, per fer front a infeccions o a trau-

matismes.

Alllarg del cicle menstrual tambeé hi ha esde-
veniments, com lovulacioila menstruacio, que
cursen amb inflamacio de manera fisiologica.
En el cas de l'ovulacio, les prostaglandines
(substancies que salliberen durant el procés
inflamatori) faciliten el trencament del fol-licle
perque 'ovul pugui sortir cap a les trompes de
Fal-lopi. | durant la menstruacio, les prosta-
glandines ajuden a produir les contraccions de
la musculatura de I'Gter perque 'endometri
pugui desprendre’s i baixar en forma de sagnat.

Llavors, quan suposa un problema, la infla-
macio? Quan no es resol correctament i es
cronifica en el temps. Solem anomenar-la
«inflamacio cronica de baix grau», i acostuma
a estar molt condicionada per l'estil de vida.

| la inflamacio, com afecta el cicle mens-
trual?

La inflamacio és un estat d’alerta per al sis-
tema nervios central. Aixo vol dir que si el
cervell (o, més concretament, 'hipotalem)
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Una alimentacio rica
en aliments
processats i refinats,
estres, la manca
d’exercici fisic, la falta
de son, habits toxics
com el tabac o
alcohol 1 els toxics
ambientals son factors
que poden contribuir
al fet que

la inflamacio es
mantingui en el

temps.

interpreta que hi ha perill, prioritzara la su-
pervivéncia enfront de la reproduccio. Per
tant, en alguns casos, la inflamacio sistemica
podria arribar a comprometre el funciona-
ment de l'eix gonadal.

Un estat inflamatori també pot condicionar la
comunicacio entre les hormones i els seus tei-
xits. Aixo implica que, per exemple, el desen-
volupament fol-licular pugui veure’s compro-
meés, ja que lainflamacio fa que els fol-licles no
responguin igual de bé a 'FSH. També en
poden resultar afectades l'ovulacio i 'accio de
la progesterona als teixits, ja que la inflamacio
altera els receptors d'aquesta hormona (ge-
nera una resisténcia a la progesterona). En
estudis, aquest mecanisme s’ha pogut obser-
var en pacients amb endometriosi.

A meés, quan la inflamacio es manté en el
temps, els canvis fisiologics que es produei-
xen durant la fase lGtia de vegades s’intensi-
fiquen, contribuint a 'aparicié de sindrome
premenstrual i dismenorrea (dolor mens-
trual). Es a dir, la inflamacié pot afavorir que
hihagi canvis més pronunciats en I'estat ani-
mic, més sensacio d’inflor, dolor al ventre,
dolor ales mames, etc.

El control de la inflamacio, per tant, és un
factor important a I’lhora de mantenir un ci-
cle menstrual saludable. | en aquest sentit,
lestil de vida és clau.

Estres

Lestres és un dels alteradors més grans del
sistema hormonal i, per desgracia, avui dia
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vivim en una societat cronicament estres-

sada.

lgual que la inflamacio, I'estrés és un meca-
nisme del cos per garantir la supervivéncia.
Quan es percep una amenaga, l'estrés ens
permet activar mecanismes que ens ajuden
a lluitar o a fugir del perill, i aixo, evolutiva-
ment, ens ha permes seguir endavant com a
especie. Per tant, I'estres fisiologic és un
gran mecanisme a I'’hora de poder sobre-

viure.

El problema és que, avui dia, el ritme de vida
fa que estiguem constantment estressats, la
gran majoria de les vegades a causa d'agents
psicologics i socials. | quan 'estres es fa cro-
nicino donem treva al cos perqué descansi i
es recuperi, és quan poden aparéixer dife-
rents alteracions i malalties.

Com pot afectar el cicle menstrual?

Be, recordeu I'eix gonadal que hem vist an-
teriorment? Doncs aquest no és 'Gnic eix del
nostre cos. Chipotalem també es comunica
amb moltes altres glandules endocrines, per
exemple les suprarenals.

En resposta a un agent estressant, 'hipota-
lem activa I'eix hipotalamic-hipofisial-adrenal
amb l'objectiu de desencadenar respostes
sistemiques que ens ajudin a protegir-nos del
perill. Un procés durant el qual salliberen di-
verses substancies —per exemple el corti-
sol— que seran les encarregades de generar
aquestes respostes.
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Leix adrenal esta molt lligat a I'eix gonadal,
de manera que quan hi ha estrés i s'activa
interfereix directament en el cicle mens-
trual. El raonament és facil d’entendre: si hi
ha perill no és un bon moment per ala re-
produccio.

El cortisol afecta 'eix gonadal en influir so-
bre els seus tres agents principals. Redueix
lalliberament de GnRH a I'hipotalem, dis-
minueix la secrecio d’FSH i LH a la hipofisi
i suprimeix la funcio ovarica reduint la pro-
duccio d'estrogens i progesterona. Tot ple-
gat es tradueix en la inhibicio de la madu-
raci6 follicular i una menor probabilitat
d’ovulacio.

De vegades fins i tot pot anar més enlla. Per
adaptar-se als agents estressors, el cos re-
quereix molta energia, i aixo pot condicionar
’lhomeostasi energeética de l'organisme.
Quan lestrés és molt elevat, I'hipotalem pot
arribar a interrompre del tot I'eix gonadal per
poder destinar més energia a l'eix adrenal. Es
a dir, un estrés molt elevat pot donar lloc a
una amenorrea hipotalamica (absencia de
menstruacio).

A meés, l'estrés contribueix als nivells baixos
de progesterona pel fet que el cos la utilitza
com a substrat per fabricar el cortisol. Per
tant, si estem estressades i els nivells de cor-
tisol augmenten, els de progesterona es re-
dueixen. Quan aixo passa, I'equilibri entre els
nivells d’estrogens i els de progesterona es
trenca, i aleshores solen dominar els efectes
estrogenics.



D’altra banda, l'estrés cronic tambeé pot
comportar una produccié excessiva d'andro-
gens suprarenals, la qual cosa es pot mani-
festar en moltes dones amb simptomes
d’hiperandrogenisme. Sol ser frequent en
dones que tenen SOP amb un component
adrenal.

Com veieu, l'estrés pot afectar el cicle de
moltes maneres!

Deficits nutricionals

Com veurem meés endavant, hi ha nutrients
que son essencials per al bon funcionament

del cicle menstrual, i el deficit d’algun
d’aquests, com per exemple el ferro o el zinc,
pot condicionar-lo i causar-hi alteracions.

A meés, mantenir una bona nutricio és neces-
)
sari per proporcionar a I'organisme I'energia
que lical per dur a terme el cicle. Quan es
limita la ingesta o es restringeix algun gru
g g gun grup
d’aliments (com poden ser els carbohidrats o
p
els greixos) i aixo afecta negativament el ba-
lang energetic global de 'organisme, el nostre
cervell ho pot interpretar com una falta
d’energia i pot «apagar» l'eix gonadal amb
I'objectiu d’estalviar energia per a la supervi-
vencia.
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