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RESUMO 
O ovário policístico é uma doença endócrina metabólica que acomete mulheres em idade reprodutiva, 
com prevalência de 6 a 19% dependendo da população estudada e do critério de diagnóstico realizado, 
estando relacionada também à fatores reprodutivos e psicológicos. Mulheres com síndrome dos ovários 
policísticos (SOP) podem desenvolver temporariamente resistência insulínica com hiperinsulinêmica, é 
possível então que as mulheres que sofrem com tal problema possam desenvolver sobrepeso e obesi-
dade. Pacientes com infertilidade, após excluir outras causas, dietas e exercícios físicos são o trata-
mento de primeira linha melhorando a resistência insulínica e retornando os ciclos ovulatórios, mesmo 
na ausência de perda de peso. Diante do exposto, o objetivo do trabalho foi descrever os alimentos em 
relação às pessoas portadoras de Síndrome dos Ovários Policísticos. Além de demonstrar a contribui-
ção da nutricionista para evitar uma alimentação inadequada e proporcionar uma qualidade de vida 
melhor ao paciente. Passando quais seriam os melhores alimentos a serem consumidos por mulheres, 
que possuem esta doença endócrina. Analisar a importância dos alimentos funcionais e antioxidantes 
na SOP. A inadequação alimentar é um dos fatores que contribui para o excesso de peso e outras 
alterações metabólicas nestas mulheres. 
 
PALAVRAS-CHAVE: SOP; obesidade; dieta; alimentos funcionais; antioxidantes. 

 

 
1 INTRODUÇÃO 

 
O ovário policístico é uma doença 

endócrina metabólica que acomete mu-
lheres em idade reprodutiva, com preva-
lência de 6 a 19% dependendo da popu-
lação estudada e do critério de diagnós-
tico realizado, estando relacionada tam-
bém à fatores reprodutivos e psicológi-
cos (GONÇALVES et al., 2018). A pato-
genia é descrita por disfunções na libe-
ração de gonadotropinas e na síntese de 
esteroides (AZZIZ, 2016). 

Para muitas mulheres, as conse-
quências dos ovários policísticos podem 
levar ao estresse pessoal e social. Em 

relação a qualidade de vida e aspectos 
psicológicos, 10% das mulheres porta-
doras de ovário policístico apresentam 
algum tipo de distúrbio psiquiátrico, 
sendo a depressão e ansiedade os mais 
prevalentes (PEREIRA et al., 2021). 

Mulheres com SOP podem desen-
volver temporariamente resistência insu-
línica com hiperinsulinêmica, é possível 
então que as mulheres que sofrem com 
tal problema possam desenvolver sobre-
peso e obesidade (SANTOS et al., 
2019). Pacientes com infertilidade, após 
excluir outras causas, dietas e exercícios 
físicos são o tratamento de primeira linha 
melhorando a resistência insulínica e 
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retornando os ciclos ovulatórios, mesmo 
na ausência de perda de peso (LEGRO, 
2013). 

A inadequação alimentar é um dos 
fatores que contribui para o excesso de 
peso e outras alterações metabólicas 
nestas mulheres (MEDEIROS, 2020). 
Elas apresentam grande consumo de 
carboidratos refinados e baixa ingestão 
de fibras alimentares (BRUGGE et al., 
2017; SZCZUKO et al., 2017). 

A quantidade e a qualidade dos 
carboidratos consumidos influenciam no 
controle glicêmico (MEDEIROS, 2020). 
Diferentes fontes desse macronutriente 
interferem na sua absorção e na relação 
com a glicemia. Tais mudanças podem 
ser avaliadas de acordo com a carga gli-
cêmica (CG) dos alimentos (LEMOS et 
al., 2017; SZCZUKO et al., 2017; 2016). 

O objetivo deste artigo é descrever 
a influência dos alimentos funcionais e 
sua relação com a síndrome dos ovários 
policísticos. Além de demonstrar a im-
portância do nutricionista na adequação 
dietética da paciente para evitar uma ali-
mentação inadequada e proporcionar 
uma melhor qualidade de vida.  

Neste contexto, realizou-se revisão 
bibliográfica descritiva em artigos cientí-
ficos nacionais e internacionais indexa-
dos nas bases de dados Scientific Elec-
tronic Library Online (Scielo), Google 
acadêmico e Periódicos CAPES, sendo 
utilizados descritores e palavras-chave 
para a busca das referências tais quais 
SOP, obesidade, dieta, alimentos funcio-
nais e antioxidantes. Priorizaram-se pu-
blicações entre os anos de 2018 e 2021, 
porém sem descartar artigos de relevân-
cia publicados em anos anteriores. 
 
2 SÍNDROME DOS OVÁRIOS POLICÍS-
TICOS E TRATAMENTO  
 

Segundo Santos et al. (2019), a 
síndrome do ovário policístico se trata de 
um distúrbio metabólico que tem como 
principal característica a formação de 
cistos nos ovários (Figura 1), isso vem 

acontecer devido a um desequilíbrio nos 
níveis de androgênios que se elevam e 
manifestam no organismo feminino atra-
vés de efeitos colaterais, como queda de 
cabelo, hirsutismo, mudanças no as-
pecto da pele, além de uma menstrua-
ção irregular e até mesmo a infertilidade. 
 

Figura 1. Comparação entre um ovário nor-
mal e um ovário com cistos. 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: Extraído de Varella, 2018. 

 
A prevenção dos fatores de riscos 

metabólicos, genéticos e ambientais, as-
sim como manter uma alimentação ba-
lanceada se faz necessária a fim de que 
ocorra uma boa prevenção para a não 
ocorrência da síndrome dos ovários poli-
císticos (DE MOURA, 2022), como tam-
bém proporcionar melhores alternativas 
e intervenções em casos desta doença 
já se fazer presente na saúde da mulher, 
uma vez que o tratamento para a SOP é 
multifatorial (PEREIRA et al., 2021). 

O tratamento da SOP vai depender 
do grau de gravidade da doença, mas 
como tratamento de primeira linha é pre-
conizado por diretrizes e artigos, uma 
modificação no estilo de vida (alimenta-
ção e exercícios), foi visto que uma redu-
ção de 5% do peso já apresentou uma 
melhora metabólica e reprodutiva 
(MOURA, 2022; MORAN et al., 2020). 

Segundo Silva (2018), o aumento 
da insulina resultante da resistência in-
sulínica na Síndrome dos ovários policís-
ticos tem ligação com a produção de tes-
tosterona pelos ovários, induzindo a pro-
dução ovariana de androgênios provo-
cando assim o hiperandrogenismo 
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(MOURA, 2022). A Resistência Insulí-
nica (RI) promove uma falha na resposta 
vasodilatadora, a qual controla o au-
mento da Pressão Arterial (PA) através 
da ativação do Sistema Nervoso Simpá-
tico (COSTA, 2017). A mudança no 
transporte iônico em consequência da RI 
promove alterações na musculatura lisa 
vascular devido ao aumento dos íons 
cálcio no citoplasma das células endote-
liais (MARTINS et al., 2009). Dessa 
forma, a atividade vasodilatadora é com-
prometida pela hipertrofia do músculo 
liso vascular, resultando na diminuição 
da complacência endotelial, o que contri-
bui para o possível surgimento da Hiper-
tensão arterial sistêmica (HAS) e doen-
ças cardiovasculares (SILVA, 2009; 
CASCELLA et al., 2008). 
 
2.1 Aspectos nutricionais relaciona-
dos à síndrome dos ovários policísti-
cos 

Estudos epidemiológicos suportam 
a hipótese de que o aumento do con-
sumo de frutas e vegetais, com dietas ri-
cas em fibras e com baixo teor de gor-
dura induz a redução nos fatores de risco 
de doenças crônicas (CASES et al., 
2015; GEORGE et al., 2012; JOSHI-
PURA et al., 2009), além de demonstra-
rem serem eficientes na redução do es-
tresse oxidativo, pela ação dos compos-
tos bioativos, como os antioxidantes, em 
mecanismos específicos sobre o es-
tresse oxidativo e inflamação (PAXTON 
et al., 2012; DRAGSTED et al., 2006). 

As melhores proporções de macro 
e micronutrientes para as dietas de mu-
lheres com SOP ainda não estão total-
mente esclarecidos (SOARES, 2015). 

O acompanhamento e a orientação 
nutricional são de suma importância para 
o tratamento de SOP (LOPES, 2021). 
Uma alimentação rica em fibras com 
uma disposição de refeições em horários 
estratégicos combinado com quantida-
des de macronutrientes tais como car-
boidratos, proteínas e lipídeos, e com mi-
cronutrientes como vitaminas e minerais 
se mostram positivos no tratamento da 
síndrome (BAPTISTA, 2016). 

Estudos demonstram benefícios na 
redução da glicose pós-prandial e na 
sensibilidade à insulina com dietas  de 
baixa carga glicêmica (CG) e/ou índice 
glicêmico (IG) (WALSH et al., 2013; 
BRAND-MILLER et al., 2003), bem como 
favorável perda de massa gorda (GOSS 
et al., 2014) e redução de riscos metabó-
licos (SUZANNE et al., 2013; MARSH et 
al., 2010). 

Dietas com alimentos de baixa CG 
e quantidades adequadas de fibras (Ta-
bela 1) influenciam positivamente na 
qualidade de vida das pacientes, pois 
promovem melhora no metabolismo da 
glicose, do perfil lipídico e irregularida-
des menstruais (OLIVEIRA et al., 2017). 
Outro fator relevante relacionado à qua-
lidade, é o grau de processamento ao 
qual são submetidos os alimentos (MI-
NISTÉRIO DA SAÚDE, 2014). 

 
Tabela 1. Consumo habitual e recomendado de energia, macronutrientes e fibras de mu-
lheres com SOP. 

Consumo habitual Consumo recomendado 

Média (DP) %VET Gramas/dia %VET 

Carboidratos (g/dia) 229 (22,4) 52 284 - 310 55 – 60*** 

Lipídeos (g/dia) 60 (11,4) 31 46 - 69 20 – 30*** 

Proteínas (g/dia) 77 (26,0) 17 77 - 103 15 – 20*** 

Fibras (g/dia) 15,88 (2,8) - 25** - 

Energia (kcal/dia) 1764 (480,2) - 2064 - 

 Fonte: Extraído de Institute of Medicine, 1998. 

 
2.2 Estratégias nutricionais 

Os tratamentos não farmacológicos 
surgem como alternativa para diversas 
doenças crônicas, incluindo a SOP 
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(LOPES, 2021). Vários estudos mostram 
efeitos positivo da suplementação de nu-
trientes com respostas metabólicas, al-
guns deles, indicam a suplementação 
isoladamente, porém, a maioria dos es-
tudos trabalha com a associação de nu-
trientes (DASTORANI et al., 2018; JAMI-
LIAN et al., 2018). 

Joshipura et al. (2001) demonstrou 
em um estudo, que o aumento do con-
sumo de frutas e vegetais, como dietas 
ricas em fibras e com baixo teor de gor-
dura promove uma redução nos fatores 
de risco de doenças crônicas (LOPES, 
2021). 
 
2.2.1 Zinco 

Os íons de zinco acabam tendo um 
papel importante no metabolismo da in-
sulina, incluindo o armazenamento, na 
ação da insulina, integridade conforma-
cional e secreção, síntese e este, produz 
um efeito similar à insulina, age também 
na translocação do transportador de gli-
cose 4 (GLUT 4) (MOURA, 2022). A de-
ficiência desse oligoelemento está asso-
ciada a diabetes, hiperglicemia, intole-
rância à glicose, perfis lipídicos anormais 
e obesidade (GUNALAN et al., 2018). 

Em alguns estudos foi avaliado que 
mulheres que apresentaram resistência 
à insulina na SOP, foi devido uma baixa 
desse mineral, pelo fato de o zinco não 
conseguir estimular os receptores de in-
sulina da classe tirosina quinase em pa-
cientes com SOP (MOURA, 2022). 
Sendo assim, a suplementação de zinco 
(50mg/dia) para mulheres que tem a 
SOP pode ser interessante, visto que 
esse nutriente tem ações terapêuticas na 
prevenção da diabetes melittus tipo II e 
evidencia uma redução significativa dos 
níveis séricos de colesterol total, LDL-C, 
TG e razão TG/HDL-C (GUNALAN et al., 
2018). 

Em 100 g de alimentos podem con-
ter em média: aveia em flocos 2,6 mg; 
castanha de caju torrada 4,7 mg; se-
mente de gergelim 5,2 mg; arroz integral 
cozido 0,7 mg; pão de forma integral 1,6 

mg; contrafilé grelhado 5,1 mg; acém co-
zido 8,0 mg; queijo prato 3,5 mg; couve-
manteiga crua 0,4 mg (MOURA, 2022). 
 
2.2.2 Magnésio 

O magnésio é um mineral tem inú-
meros benefícios e acaba sendo conhe-
cido por ter ação antioxidante e anti-in-
flamatória (MOUSAVI et al., 2022). A su-
plementação de magnésio aparenta ser 
benéfica em mulheres que manifestam a 
Síndrome do Ovário Policístico, visto que 
esse mineral é utilizado em patologias 
como, diabetes, distúrbios neurológicos 
(depressão), doenças cardiovasculares 
e hipertensão (GUNALAN et al., 2018). 

O magnésio é amplamente distribu-
ído em fontes alimentares de origem ani-
mal e vegetal, os vegetais folhosos são 
as melhores fontes, seguido por legu-
mes, frutos do mar, nozes, cereais e de-
rivados do leite (GUNALAN et al., 2018). 
Os alimentos ricos em magnésio são a 
aveia cozida, iogurte com pouca gor-
dura, abacate, manga, melão, melancia, 
uva, pêra. Em 100g de alimentos, podem 
conter em média: amêndoa 266 mg, aba-
cate 39 mg, peixe cozido 35 mg, lentilha 
cozida 36 mg, banana 27 mg, camarão 
cozido 34 mg, frango 25 mg, bife gre-
lhado 24 mg, carne de porco cozida 20 
mg (MOURA, 2022). 
 
2.2.3 Coenzima Q-10 

Há pouco tempo, foi constatado 
que a administração da suplementação 
de CoQ-10 melhora o metabolismo e as 
características endócrinas em mulheres 
que apresentam a Síndrome do Ovário 
Policístico, melhora também os parâme-
tros de RI, reduz a pressão arterial e há 
uma melhora da função endotelial (IZADI 
et al., 2019). 

A coenzima Q10 ou ubiquinona é 
produzida no nosso organismo, mas 
essa produção diminui com a idade, na 
alimentação está presente em carnes 
bovina, aves e peixes e em pequena 
quantidade em cereais, soja, nozes, es-
pinafre e brócolis (MOURA, 2022). 
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2.2.4 Inositol 
Inositol é uma substância derivada 

do metabolismo da glicose e acaba per-
tencendo às vitaminas do complexo B 
(GUNALAN et al., 2018). O uso do Inosi-
tol em pacientes portadoras de SOP tem 
mostrado vantagens significativas, como 
melhora na função ovariana, ajudando 
assim nos casos de infertilidade, e resul-
tados positivos também na resistência à 
insulina (NESTLER et al., 2008). 

Estudos apontam a eficácia do ino-
sitol como aliado para terapia para as pa-
cientes portadoras de SOP, podendo 
melhorar a condição de resistência à in-
sulina, ovulação e estado metabólico 
(NESTLER et al., 2008). 
 
3 CONSIDERAÇÕES FINAIS  
 

O presente trabalho irá contribuir 
para elucidar as possíveis correlações 
da alimentação, nutrientes e saúde da 
mulher, visando a importância de uma 
rotina saudável e algumas restrições ali-
mentares na mulher portadora de sín-
drome do ovário policístico. Sendo um 
assunto extremamente relevante para a 
saúde feminina, visto que as síndromes 
dos ovários policísticos causam diversos 
problemas no organismo feminino. 

De acordo com a maioria dos estu-
dos, tais mudanças são a forma mais efi-
caz de tratamento, não apenas para a 
perda de peso, mas também para a me-
lhoria de sensibilidade à insulina, dimi-
nuição da incidência de síndrome meta-
bólica e diabetes tipo 2. 

A SOP é um distúrbio hormonal 
que causa um aumento no tamanho dos 
ovários, com pequenos cistos na parte 
externa deles. A causa da SOP não é 
bem compreendida, mas pode envolver 
uma combinação de fatores genéticos e 
ambientais. 
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