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АННОТАЦИЯ  
В данной статье анализируются современные концепции регуляции нормального менструального цикла. Целью исследования 

является изучение механизмов нейроэндокринной регуляции менструального цикла и выявление их взаимодействия. В работе 
рассматриваются функциональные взаимосвязи между гипоталамусом, гипофизом и яичниками, пульсирующая секреция гонадотропин-
рилизинг-гормона, а также роль фолликулостимулирующего и лютеинизирующего гормонов. Особое внимание уделяется гормональным 
изменениям во время фолликулярной, овуляторной и лютеиновой фаз, а также циклическим изменениям эндометрия матки. Результаты 
показывают, что стабильность менструального цикла зависит от внутренних факторов, особенно гормонального баланса, а также 
внешних факторов, таких как стресс, питание и физическая активность. Эти результаты важны для оценки репродуктивного здоровья и 
ранней диагностики гинекологических заболеваний. 

Ключевые слова: менструальный цикл, синдром поликистозных яичников, инсулинорезистентность, гиперандрогения, 
метаболический синдром, персонализированная терапия, фенотипы СПКЯ.  
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ANNOTATION 

This article analyzes modern concepts of the regulation of the normal menstrual cycle. The aim of the study is to investigate the mechanisms of 
neuroendocrine regulation of the menstrual cycle and to identify their interactions. The paper examines the functional relationship between the 
hypothalamus, pituitary gland, and ovaries, the pulsatile secretion of gonadotropin-releasing hormone, and the roles of follicle-stimulating hormone 
and luteinizing hormone. Particular attention is given to hormonal changes during the follicular, ovulatory, and luteal phases, as well as cyclic 
changes in the endometrial lining of the uterus. The findings indicate that the stability of the menstrual cycle depends on internal factors, especially 
hormonal balance, as well as external factors such as stress, nutrition, and physical activity. These results are important for assessing reproductive 
health and for the early diagnosis of gynecological disorders. 
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NORMAL HAYZ SIKLINI BOSHQARILISHI HAQIDA ZAMONAVIY TUSHUNCHALARI (adabiyotlar sharhi) 
 

ANNOTATSIYA 
Polikistik tuxumdon sindromi (PTXS) reproduktiv yoshdagi ayollarda eng ko‘p uchraydigan endokrin-metabolik kasalliklardan biri bo‘lib, aniq 

ifodalangan klinik geterogenlik bilan tavsiflanadi. Giperandrogeniya va ovulyator funksiyaning buzilishi bilan bir qatorda, ushbu kasallik 
insulinrezistentlik, dislipidemiya, semizlik hamda kardiometabolik xavfning oshishi bilan bog‘liq. Zamonaviy ma’lumotlar PTXS bilan og‘rigan 
bemorlarni davolashda kasallik fenotipi, metabolik buzilishlar darajasi va reproduktiv rejalarga asoslangan shaxsiylashtirilgan yondashuv 
zarurligini ko‘rsatadi. Maqolada PTXS patogeneziga oid zamonaviy qarashlar, Rotterdam mezonlariga ko‘ra fenotipik tasnif xususiyatlari, 
metabolik buzilishlar tuzilmasi hamda zamonaviy davolash strategiyalari tahlil qilingan. Gormonal va metabolik holatni tuzatishga qaratilgan turli 
davolash sxemalarini qiyosiy baholash maqsadga muvofiqligi asoslab berilgan. 

Kalit so‘zlar: hayz sikli, tuxumdonlar polikistozi sindromi, insulinrezistentlik, giperandrogenizm, metabolik sindrom, shaxsiylashtirilgan 
terapiya, TPKS fenotiplari. 

   
Введение 
Синдром поликистозных яичников (СПКЯ) является одним из 

наиболее распространённых эндокринно-метаболических 
расстройств у женщин репродуктивного возраста и, по 
современным данным, встречается приблизительно у 8–13% 
женщин, причём истинная распространённость может быть выше 
вследствие поздней диагностики и клинической гетерогенности 
заболевания [1, 2]. СПКЯ представляет собой не изолированное 
нарушение овуляции, а сложный мультифакторный синдром, в 
основе которого лежит взаимодействие гиперандрогении, 
инсулинорезистентности, нейроэндокринной дисрегуляции, 
висцерального ожирения, хронического субклинического 
воспаления и генетической предрасположенности [3, 4]. Именно 
эта гетерогенность определяет необходимость перехода от 
унифицированных схем лечения к персонализированному 
подходу, ориентированному на фенотип, метаболический риск, 
репродуктивные планы, возраст пациентки и сопутствующие 
нарушения. 

Современная концепция СПКЯ рассматривает его как 
состояние на стыке репродуктивной эндокринологии и 
кардиометаболической медицины. Если ранее в клинической 
практике акцент делался преимущественно на нарушениях 
менструального цикла, бесплодии и косметических проявлениях 
гиперандрогении, то в последние годы всё большее внимание 
уделяется долгосрочным рискам — нарушению толерантности к 
глюкозе, сахарному диабету 2 типа, артериальной гипертензии, 
дислипидемии, метаболическому синдрому и сердечно-
сосудистым осложнениям [5, 6]. В обзорах H. J. Teede и соавт. 
подчёркивается, что СПКЯ требует непрерывного мониторинга не 
только репродуктивных, но и общесоматических исходов, а сама 
стратегия ведения должна быть ориентирована на весь жизненный 
цикл женщины [2]. В работах R. Azziz и последователей особое 
внимание уделяется роли гиперандрогении как ключевого 
клинического и патогенетического ядра синдрома, от которого во 
многом зависят фенотипические различия и ответ на лечение [7]. 

Персонализация терапии при СПКЯ начинается уже на этапе 
диагностики и стратификации фенотипа. Согласно 
международному руководству 2023 года, диагноз основывается на 
сочетании овуляторной дисфункции, клинической или 
биохимической гиперандрогении и поликистозной морфологии 
яичников либо повышенного антимюллерова гормона, в 
зависимости от возраста и клинической ситуации [2, 8]. Однако 
диагностическая верификация — лишь первый этап. Не менее 
важно определить доминирующий клинический профиль: 
метаболический, гиперандрогенный, репродуктивный или 
смешанный. У части женщин преобладают 
инсулинорезистентность, абдоминальное ожирение и высокий 

кардиометаболический риск; у других — нарушения цикла и 
ановуляторное бесплодие при относительно благоприятном 
метаболическом статусе; у третьих — тяжёлые проявления 
гиперандрогении, включая гирсутизм, акне и алопецию. Именно 
такая клиническая неоднородность делает невозможным 
применение одинаковой тактики у всех пациенток [2, 9]. 

Одним из центральных патогенетических звеньев СПКЯ 
является инсулинорезистентность, частота которой, по данным 
современных обзоров, может достигать 35–80% в зависимости от 
фенотипа, массы тела, этнической принадлежности и 
применяемых критериев оценки [10]. Гиперинсулинемия 
усиливает стероидогенез в тека-клетках яичников, потенцирует 
продукцию андрогенов и снижает уровень глобулина, 
связывающего половые стероиды, что приводит к увеличению 
фракции свободного тестостерона [3, 10]. Одновременно 
андрогенный избыток усугубляет висцеральное ожирение и 
нарушения углеводного обмена, формируя так называемый 
«порочный круг» СПКЯ. С практической точки зрения это 
означает, что у пациенток с выраженной 
инсулинорезистентностью коррекция только овариальной 
дисфункции без воздействия на метаболические механизмы часто 
оказывается недостаточной [3, 10, 11]. 

Важным основанием для персонализации является 
фенотипическая неоднородность СПКЯ. Исследования последних 
лет показывают, что гиперандрогенные фенотипы чаще 
ассоциированы с более тяжёлыми метаболическими нарушениями, 
чем негиперандрогенные варианты [9]. В частности, у фенотипов с 
сочетанием гиперандрогении и овуляторной дисфункции чаще 
выявляются неблагоприятный липидный профиль, 
инсулинорезистентность и абдоминальное ожирение [9]. Это 
имеет прямое клиническое значение: женщина с нормальной 
массой тела, нерезко выраженной гиперандрогенией и 
преимущественно овуляторными расстройствами нуждается в 
иной лечебной стратегии, чем пациентка с ожирением, высокой 
концентрацией андрогенов, выраженной ановуляцией и 
предиабетом [9, 10]. Следовательно, персонализированный подход 
предполагает не только подтверждение диагноза СПКЯ, но и 
обязательную оценку ИМТ, окружности талии, липидного 
профиля, углеводного обмена, артериального давления, степени 
гирсутизма, характера менструальной функции и репродуктивных 
целей пациентки [2, 5]. 

Базовым компонентом лечения при большинстве фенотипов 
СПКЯ остаётся модификация образа жизни. Международные 
рекомендации подчёркивают, что изменения питания, физической 
активности и поведенческих привычек должны рассматриваться 
как первая линия помощи, особенно при наличии избыточной 
массы тела и ожирения [2, 12]. При этом важен именно 
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персонализированный, а не шаблонный подход. В руководстве 
2023 года указано, что нет единственного «лучшего» режима 
питания или физической нагрузки для всех женщин с СПКЯ; 
клиническая цель состоит в выборе реалистичной, устойчивой и 
приемлемой для конкретной пациентки программы [8]. Даже 
умеренное снижение массы тела способно улучшать овуляторную 
функцию, чувствительность к инсулину, профиль андрогенов и 
качество жизни [5, 12]. Однако у женщин с нормальным ИМТ 
акцент должен смещаться не столько на снижение веса, сколько на 
улучшение композиции тела, повышение физической активности и 
снижение висцеральной жировой массы [2]. 

Фармакологическая коррекция метаболических нарушений 
чаще всего опирается на использование метформина. Согласно 
международным рекомендациям, метформин особенно показан 
женщинам с СПКЯ и ИМТ ≥25 кг/м², а также может 
рассматриваться и при нормальной массе тела, если доминируют 
нарушения углеводного обмена или выраженная 
инсулинорезистентность [13]. Метформин способен улучшать 
антропометрические и метаболические показатели, снижать 
инсулинорезистентность, способствовать более регулярным 
менструациям и в ряде случаев улучшать овуляцию [13, 14]. В 
персонализированной модели метформин особенно целесообразен 
у пациенток с предиабетом, семейным анамнезом диабета, 
ожирением, метаболическим синдромом и при сочетании СПКЯ с 
высоким кардиометаболическим риском. При этом препарат 
обычно начинают с низких доз с постепенным титрованием для 
уменьшения гастроинтестинальных побочных эффектов [13]. 
Таким образом, метформин не является универсальным решением 
для всех пациенток со СПКЯ, но остаётся одним из ключевых 
инструментов именно фенотип-ориентированной терапии. 

У женщин, для которых на первый план выходят 
менструальные нарушения и гиперандрогенные симптомы, 
важную роль играют комбинированные оральные контрацептивы. 
В международных рекомендациях они рассматриваются как 
первая линия фармакотерапии при нерегулярных менструациях и 
клинической гиперандрогении, если беременность в ближайшее 
время не планируется [8]. Однако и здесь персонализация имеет 
принципиальное значение. При выборе препарата учитывают 
возраст, индекс массы тела, наличие факторов риска тромбозов, 
артериального давления, мигрени, курения, а также выраженность 
дерматологических проявлений [2, 8]. У части пациенток, 
особенно с ожирением и выраженной инсулинорезистентностью, 
комбинированная терапия метформином и оральным 
контрацептивом может быть более рациональной, чем любой из 
подходов по отдельности, поскольку позволяет одновременно 
влиять на репродуктивные и метаболические аспекты синдрома 
[13]. Таким образом, персонализированный выбор гормональной 
терапии должен учитывать не только контроль цикла, но и общий 
профиль безопасности и метаболические последствия. 

Отдельного внимания заслуживает ведение пациенток с 
гиперандрогенией. Клинические проявления избытка андрогенов 
— гирсутизм, акне, андроген-зависимая алопеция — часто 
становятся основным фактором снижения качества жизни и 
причиной обращения за медицинской помощью [3, 7]. В этой 
группе персонализированный подход предполагает оценку 
выраженности симптомов, психоэмоционального дистресса, 
скорости прогрессирования проявлений и репродуктивных планов. 
У женщин без запроса на беременность основой лечения обычно 
служат комбинированные оральные контрацептивы; при 
недостаточном эффекте может обсуждаться добавление 
антиандрогенной терапии с обязательным учётом контрацепции и 
противопоказаний [2]. При этом для части пациенток ключевое 
значение имеют не столько лабораторные показатели, сколько 
видимый клинический ответ и улучшение качества жизни, что 
также должно учитываться при оценке эффективности лечения. 

У пациенток с ожирением и выраженным метаболическим 
фенотипом всё большее внимание привлекают агонисты 
рецепторов ГПП-1. По данным систематических обзоров 2024 
года, препараты этого класса могут способствовать снижению 
массы тела, окружности талии, триглицеридов и общего 

тестостерона у женщин с СПКЯ и ожирением [15]. Вместе с тем 
доказательства в отношении их влияния на репродуктивные и 
психологические исходы пока ограничены, а качество имеющихся 
данных остаётся умеренным или низким [16]. Поэтому агонисты 
ГПП-1 не следует воспринимать как рутинную терапию для всех 
женщин с СПКЯ; их место скорее в персонализированном лечении 
пациенток с ожирением, выраженной инсулинорезистентностью и 
неудовлетворительным ответом на немедикаментозные меры и 
метформин [15, 16]. Такой подход особенно важен в эпоху роста 
распространённости ожирения и расширения возможностей 
метаболической терапии. 

Дискуссионным остаётся место инозитолов в терапии СПКЯ. С 
одной стороны, в ряде работ сообщается о благоприятном влиянии 
инозитолов на овуляцию, метаболические и гормональные 
параметры. С другой стороны, систематический обзор 2024 года 
показал, что совокупные доказательства их эффективности 
остаются ограниченными и неоднозначными [17]. Следовательно, 
использование инозитолов может обсуждаться в рамках 
совместного принятия решения с пациенткой, особенно если она 
предпочитает более «мягкие» варианты терапии или плохо 
переносит стандартные препараты, но их нельзя рассматривать как 
безусловную основу лечения при всех вариантах СПКЯ [17]. Такой 
вывод хорошо иллюстрирует сущность персонализированной 
медицины: даже потенциально полезные средства должны 
применяться с учётом силы доказательств, ожиданий пациентки и 
конкретных клинических целей. 

Если ведущей проблемой является бесплодие, подход к 
лечению меняется. В международном руководстве 2023 года 
летрозол рекомендован как первая линия фармакологической 
индукции овуляции у женщин с ановуляторным бесплодием при 
СПКЯ при отсутствии других факторов бесплодия [18]. Это 
важный элемент персонализации, поскольку у пациенток, 
ориентированных на наступление беременности, терапевтические 
приоритеты принципиально отличаются от таковых у женщин, 
нуждающихся прежде всего в контроле цикла и гиперандрогении. 
При выборе репродуктивной стратегии учитывают возраст, 
овариальный резерв, длительность бесплодия, массу тела, 
выраженность инсулинорезистентности, наличие мужского 
фактора и предыдущий ответ на стимуляцию овуляции [18]. В этой 
группе параллельная коррекция веса, метаболических нарушений 
и инсулинорезистентности может существенно повышать шансы 
на успех репродуктивного лечения. 

В последние годы всё больше данных свидетельствует о 
необходимости долгосрочного кардиометаболического 
наблюдения за женщинами со СПКЯ. Метаанализы и обзоры 
показывают повышенный риск неблагоприятных 
кардиометаболических исходов у этих пациенток, хотя 
абсолютный риск сердечно-сосудистых событий у молодых 
женщин остаётся относительно невысоким [5, 6]. Тем не менее уже 
в раннем возрасте у них чаще выявляются дислипидемия, 
повышение артериального давления, признаки эндотелиальной 
дисфункции и нарушения углеводного обмена [5, 6]. Поэтому 
персонализированный подход должен включать не только 
краткосрочную коррекцию симптомов, но и стратификацию 
долгосрочных рисков. У пациенток с ожирением, отягощённой 
наследственностью, гестационным диабетом в анамнезе или 
выраженной инсулинорезистентностью частота метаболического 
мониторинга должна быть выше, чем у женщин с относительно 
мягким фенотипом [2, 6]. 

Ещё одним важным аспектом персонализации является 
психоэмоциональное состояние пациенток. СПКЯ ассоциирован 
не только с соматическими, но и с выраженными 
психосоциальными последствиями: снижением самооценки, 
тревогой, депрессивными симптомами, нарушением сексуального 
самовосприятия и качества жизни [2, 3]. Это особенно актуально у 
женщин с тяжёлой гиперандрогенией, бесплодием и ожирением. 
Следовательно, современное лечение СПКЯ должно быть по-
настоящему мультидисциплинарным и включать не только 
гинеколога и эндокринолога, но при необходимости диетолога, 
дерматолога, репродуктолога и специалиста по психическому 
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здоровью. В этом контексте персонализированный подход 
означает лечение не только лабораторного синдрома, но и 
конкретной женщины с её клиническими, психологическими и 
репродуктивными приоритетами [2]. 

Таким образом, персонализированный подход к коррекции 
метаболических и гормональных нарушений при СПКЯ основан на 
признании глубокой клинической неоднородности этого 
синдрома. Универсальной схемы лечения не существует. 
Стратегия должна строиться на поэтапной оценке фенотипа, 
выраженности гиперандрогении, наличия 
инсулинорезистентности, ожирения, нарушений углеводного 

обмена, репродуктивных планов, возраста и долгосрочного 
кардиометаболического риска. У женщин с доминирующим 
метаболическим фенотипом приоритет имеют модификация 
образа жизни, метформин и, в отдельных случаях, препараты для 
лечения ожирения; при преобладании менструальных расстройств 
и гиперандрогении — гормональная терапия; при бесплодии — 
овуляторная индукция, прежде всего летрозол. Такой подход в 
наибольшей степени соответствует современным представлениям 
о СПКЯ как о пожизненном, многоуровневом, эндокринно-
метаболическом синдроме, требующем гибкой, доказательной и 
ориентированной на пациентку модели ведения [2, 13, 18].
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