Zmény hmotnosti a neplodnost.

Jak souviseji nizka hmotnost neboli podvaha a nadvaha neboli obezita

s neplodnosti? Cisté teoreticky pfi podvaze neni télo dostateéné pfipraveno aby
vydrzelo téhotenstvi a kojeni a v dobé& mozného nedostatku energie by nebylo
schopno zabezpecit zdravy vyvoj plodu. Na druhou stranu pfi nadvaze bude plod
sice dobfe zabezpecen pfisunem energie ale zase muze dojit k poskozeni matky
vysokou hmotnosti jiz pfed otéhotnénim a navic rychlym dalSim naristem v dobé
téhotenstvi jak pfetizenim pohybového aparatu tak, tfreba cukrovkou. Takto se télo
vlastné brani téhotenstvi pokud hmotnost neni , normalni“. Je znamo Ze obezita je
spojena s fadou nemoci napr. cukrovkou, vysokym krevnim tlakem, zvySenou
hladinou krevnich tukd, kardiovaskularnimi nemocemi apod., stejné tak je bohuzel
spojena i s poruchami plodnosti. ZvySenou hmotnosti mame na mysli jak nadvahu
tzn. BMI mezi 25-30 ( kg/mz) tak obezitu BMI= 30. Z Iékarského pohledu se jedna o
zvySené mnozstvi télesného tuku nad normu ktera je 25-33% celkové hmotnosti.
Toto mnozstvi se pfiblizné ale velmi jednodus$e zjisti obvodem pasu. Norma je do 80
cm, u pasu nad 88 cm je mnozstvi tuku v téle zvySené z néj plynou vyrazna
androidniho- muzského typu / Siroky pas, a relativné stihlé boky /.Nadvahou trpi

v Ceské republice asi 50 % Zen, vlasti obezitou asi 25 %, i toto mlze byt dalsi

z pricin Casté neplodnosti v dnesni dobé. Nékdy muze mit Zzena zdanlivé normalni
hmotnost v pasmu normy, ale jiz nepfiznivé télesné slozeni s akumulaci
intraabdominalniho — nitrobfiSniho tuku. Obezita je ¢asto provazena celou fadou
poruch reprodukce - poruchy menstruacniho cyklu, infertilita, potraty, preeklampsie
i eklampsie / zavazny, zivot ohrozujici pfedporodni stav /, t€hotenska hypertenze,
gestacni diabetes - cukrovka v téhotenstvi a mozné poskozeni plodu v dusledku
zvySené hladiny krevniho cukru v téle matky, porodnické komplikace, ale i karcinom
prsu a délohy.

U obeznich zen se Casto vyskytuje tzv. inzulinova rezistence - tedy snizena citlivost
tkani svalu, jater ale i dalSich bunék k inzulinu a z tohoto pramenici nasledné
cukrovka 2. typu, vysoky krevni tlak, dna, zvySeni krevnich tukd a dal$i nemoci.

V souCasné dobé je stfedem pozornosti i dalSi i z nasledku inzulinorezistence a to
PCOS- tedy Cesky Syndrom polycystickych ovarii. U téchto Zen nachazime typicky

zvy$ené hladiny androgenu / muzskych pohlavnich hormon(. ZvySena hladina



inzulinu ma pfimé gonadotropni ucinky/pasobi na hormony hypofyzy/ a v ovariich
stimuluje tvorbu androgenu. V tukové tkani dochazi ke zvySené produkci estrogent a
ty zpétnovazebné zvySuji sekreci LH- luteinizacniho hormonu. Pfi obezité vidame
snizeni syntézy SHBG- hormonu vazici pohlavni hormony - v krvi tedy mohou
kolovat volné pohlavni hormony ve vysSich hladinach.

U téchto Zen zjistujeme dale zvySené ochlupeni , amenorheu — dlouhodobou
nepfitomnost menstruace, oligomenorheu — menstruaci s dlouhymi cykly nad 35 az
napf. 90 dni. Casto vidame na ultrazvuku polycystické vajeéniky. Na tomto
syndromu se podili ale i fada dalSich hormonu které maiji Uzky vztah k obezité napf.
leptin a ghrelin. Asi u 20-30 % pacientek s PCOS je také zvySena hladina prolaktinu
— ktera téz vede k infertilité .

Jak obezitu léCit — slovo Iécit je pIné na misté protoZze obezita je nemoc zplsobena
jak vlivem genetickym tak pasobenim vnéjSich faktord pomérem asi 50 % na 50 %.
Z cCisté fyzikalniho hlediska se jedna o nadmérné ukladani energie pfijaté potravou
oproti energii vydané /at’ jiz spalené vlastnim fungovanim organismu i fyzickou
aktivitou/ . Z dosavadnich klinickych studii je prokazano, ze jiz pfi snizeni hmotnosti o
10 % dochazi ke zlepSeni plodnosti a zejména pokud hmotnost klesne razantnéji

s pfiblizenim k normalni hmotnosti roste procento spontanniho otéhotnéni.
Doporucujeme pravidelnou fyzickou aktivitu alespon 60 min 3x tydné - ktera je

v tomto véku mozna /nejsou zde vétSinou rozvinuty té€zsi zdravotni komplikace a
Zzeny maji i nejvice Casu, ktery na sport mohou vyclenit a také si na pravidelny sport
zvyknout/. V ramci upravy jidelni¢ku je vhodna pfisnéjsi redukcni dieta, mozna je i
tzv. VLCD- Very low calory diet /diety formou koktejli/ — ale toto vzdy pod dohledem
Iékare, nejvhodnéji obezitologa. Pokud nejsou kontraindikace doporucuji i nasazeni
tzv. antiobezitik - Iékd na hubnuti. U pacientek se zavaznou obezitou pfi BMI = 35 je
dobré zvazit i chirurgickou IéCbu obezity, kdy dochazi k razantnim hmotnostnim
ubytkim a tyto operace nasledné téhotenstvi nevylucuji, naopak rfada takto Iécenych
zen poté otéhotni. LéCbu obezity je ale vzdy vhodné svéfit do rukou odbornika.

PFi podvaze neni v téle dostate¢né mnozstvi hormonu napf. estrogend, jejichz
hladina je udrzovana urcitym mnozstvim tukové tkané. Tento stav je normalni pred
pubertou a proto také v dobé nastupu menstruace dochazi ruku v ruce ke zvySeni
hmotnosti a zakulaceni typicky Zzenské postavy. K podvaze - z medicinského

pohledu - pfi snizeném mnozstvi tukove tkané pod 20 % dochazi ke ztraté



menstruace a tedy k vymizeni zrani vajiCek v dobé ovulace. Toto je typické napf. u
mentalni anorexie, ale také u vrcholovych sportovkyn u kterych je hmotnost sice
normalni ale je dana vysSim podilem svalové hmoty na ukor tukovych zasob.
Udrzeni normalni hmotnosti je tedy dulezitym faktorem k spravné funkci

reprodukénich organu, zdarnému poceti i prabéhu téhotenstvi .
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