
પી.સી.ઓ.ડ�. 

પૌલી �સ��ટક ઓવર� �ડઝ�ઝ (PCOD) એ એક

એવી ��થ�ત છે, જેમાં અંડાશય અસામા�ય

મા�ામાં એ��ોજન (�ુ�ષ �તીય �ાવ) ઉ�પ�

કરે છે જે સામા�ય ર�તે �ીઓમાં ઓછ� મા�ામાં

હોય છે. ‘પૌલી �સ��ટક ઓવર�’ નામ અસં�ય

નાના �સ�ટ (�વાહ�થી ભરેલી કોથળ�ઓ)�ંુ

વણ�ન કરે છે જે આ બીમાર�માં અંડાશયમાં રચાય

છે.



કારણો
પી.સી.ઓ.ડ�.�ંુ ચો�સ કારણ સં�ૂણ�પણે સમ� શકા�ંુ
નથી, પર� �ુ એ�ંુ માનવામાં આવે છે કે તેમાં આ�ુવં�શક

અને પયા�વરણીય પ�રબળો�ંુ સંયોજન સામેલ છે.

વધારે ઇ���ુ�લન �તર
એ��ોજનના ઉ�પાદનમાં વધારો
કર� શકે છે, જે હોમ�નલ
અસં�ુલન તરફ દોર� �ય છે.

વધારે વજન અથવા મેદ�વી
હોવાના કારણે પી.સી.ઓ.ડ�. �ંુ
જોખમ વધે છે, અને

પી.સી.ઓ.ડ�. પોતે જ વજન

ઘટાડવામાં પડકાર�પ બની શકે છે.

પી.સી.ઓ.ડ�. નો પા�રવા�રક
ઇ�તહાસ જોખમ વધારે છે.

પી.સી.ઓ.ડ�. કોઈપણ �મરે થઈ શકે છે પર� �ુ
તે �જનન વષ�માં સૌથી સામા�ય છે, ખાસ
કર�ને �કશોરાવ�થાના અંતમાં અને ૪૦ ના
દાયકાની શ�આતમાં.



કારણો

શર�રમાં રહેલ ઇ��લેમેશન
(કોષોના �તરે સોજો) ઇ���ુ�લન
��તકારમાં ફાળો આપી શકે છે
અને પી.સી.ઓ.ડ�.ના લ�ણોને

વ�ુ ખરાબ કર� શકે છે.

�વનશૈલીના પ�રબળો જેમ કે
અપ�ય આહાર, કસરતનો અભાવ

ઇ���ુ�લન ��તકારમાં ફાળો આપી

શકે છે અને પી.સી.ઓ.ડ�.ના
લ�ણોને વધારે છે.

��ુ�ટનાઇ�ઝ�ગ હોમ�ન (LH) અને

ઇ���ુ�લન�ંુ વધારેડ લેવલ, તેમજ
સે�સ હોમ�ન બાઈ�ડ�ગ �લો��ુ�લન
(SHBG) �ંુ ની�ંુ �તર.

કેટલાક વંશીય જૂથો, જેમ કે દ��ણ
એ�શયાની મ�હલાઓમાં પી.સી.ઓ.ડ�.
�ંુ �માણ વ�ુ છે.



લ�ણો 

મા�સક વ�ચે – વ�ચે બંધ થઇ
જ�ંુ, અ�નય�મત મા�સક અથવા

�ૂબ જ ઓછુ�  મા�સક આવ�ંુ.

અંડાશય કે જે મોટા હોય
અથવા જેમાં ઘણા �સ�ટ હોય.

છાતી, પેટ અને પીઠ વગેરે પર
વધારાના વાળ ઉગવા.

વજનમાં વધારો, ખાસ કર�ને
પેટની આસપાસ.

ખીલ થવા અથવા તૈલી
�વચા થવી.

વં�ય�વ.

ગરદનના પાછળના ભાગમાં,
બગલમાં અને �તનોની નીચેની
ચામડ�માં કાળા ધ�બા થવા કે
ચામડ� �ડ� થવી.



કો��લીકેશન 

વં�ય�વ થઇ શકે છે.

સગભા�વ�થા ડાયા�બટ�સ અને

ગભા�વ�થાની જ�ટલતાઓ વધે

છે.

એ�ડોમે�ાયલ કે�સર�ંુ જોખમ

વધે છે.

�દયની સમ�યાઓ અને

મેટાબો�લક �સ��ોમ થઇ શકે

છે.

�લીપ એપ�નયા (�ઘમાં નસકોરાના

કારણે થતી બીમાર�) થઇ શકે છે.

�વભાવમાં ફેરફાર થઇ શકે છે.



�નદાન
પી.સી.ઓ.ડ�.ના �નદાનમાં સામા�ય ર�તે તબીબી

ઇ�તહાસ, શાર��રક તપાસ અને અ�ુક પર��ણોનો

સમાવેશ થાય છે.

ખીલ, વ�ુ પડતા વાળની   �ૃ��

અને વજન�ંુ �વતરણ જેવા

�ચ�ોની તપાસ કરવા માટે

શાર��રક તપાસ કરશે.

સોનો�ાફ�: ઘણીવાર અંડાશયની

તપાસ કરવા પેટની સોનો�ાફ� કરવામાં

આવે છે. અંડાશય પર ઘણી બધી

કોથળ�ઓની હાજર�, જેને ફો�લક�સ

તર�કે ઓળખવામાં આવે છે, તે

પી.સી.ઓ.ડ�.માં સામા�ય શોધ છે.

તમારા મા�સકના ઇ�તહાસ,

લ�ણો �વશે ડો�ટર �ૂછશે.

ર�ત પર��ણો: એ��ોજન, ઇ���ુ�લન અને

અ�ુક અ�ય �ાવો�ંુ �તર ર�ત પર��ણો

�ારા માપી શકાય છે.

 તમારા ડો�ટર આવા લ�ણો�ંુ

કારણ બની શકે તેવી અ�ય

��થ�તઓને નકાર� કાઢવા માટે

પર��ણો કર� શકે છે.



સારવાર 

�વનશૈલીમાં ફેરફાર જેમ કે

�નય�મત કસરત કરવી અને

સં�ુ�લત આહાર લેવો.. 

ગભ� �નયં�ણની ગોળ�ઓ,

એ��ોજન �વરોધી દવાઓ,

મેટફો�મ�ન વગેરે જેવી દવાઓ

લેવી.

અ�ય લ�ણોને મેનેજ કરવા જેમ કે

ખીલની દવાઓ અથવા વાળ ખરવા

માટે દવાઓ લેવી.

જેઓ ગભ� ધારણ કરવા ઈ�છે

છે તેમના માટે ફ�ટ��લટ� ��ટમે�ટ

જેમ કે �લો�મફેન અથવા ઇન

�વ�ો ફ�ટ�લાઇઝેશન (IVF).

�નય�મત ડો�ટરને મળ�ંુ: સમયાંતરે તપાસ અને

�ાવોના �તરો�ંુ �નર��ણ સારવારની
અસરકારકતા�ંુ �ૂ�યાંકન કરવામાં અને

જ��રયાત �ુજબ ગોઠવણો કરવામાં મદદ કર�
શકે છે.


