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Editorial

V nedávné době se objevily 2  práce, 
které kladou do souvislosti syndrom po-
lycystických ovarií (PCOS) a autoimu-
nitní onemocnění [1], resp. sérologické 
markety autoimunity [2]. Jde o dvě ko-
hortové průřezové studie. První z nich 
popisuje četnější výskyt autoimunitní 
tyreoiditidy v porovnání s kontrolní sku-
pinou. Druhá práce pak u žen s PCOS 
nachází vyšší výskyt protilátek proti his-
tonům a proti dvouvláknové DNA.

Mechanizmy, které by mohly vést ke 
společnému výskytu PCOS a autoimu-
nity, jsou zatím více spekulativní nežli 
prokázané. Na vyšším výskytu autoimu-
nitních fenoménů by se mohla podílet 
dysbalance mezi chronicky zvýšenými 
estrogeny a  nízkými hladinami pro-
gesteronu, o níž je známo, že autoreak-
tivitu podporuje. Dalším vysvětlením by 
mohla být inzulinová rezistence, o níž 
je známo, že doprovází mimo PCOS 
i  autoimunitní a  systémová zánětlivá 
onemocnění. Předpokládá se, že sys-
témová zánětlivá reakce je provázena 
uvolněním prozánětlivých a  inzulino-
vou senzitivitu snižujících cytokinů, což 
vede v konečném důsledku k vyššímu ri-
ziku metabolického syndromu a ische-
mické choroby srdeční u onemocnění, 
jako je systémový lupus nebo revma-
toidní artritida [3]. V  této souvislosti 
chybí údaje, zda je zvýšený výskyt PCOS 

u  klinicky manifestního lupus erythe-
matodes a revmatoidní artritidy či dal-
ších systémových autoimunitních one-
mocnění, kauzální. Studie zmiňované 
v  publikovaném rukopise jsou průře-
zové, a proto nemohou odpovědět na 
otázku kauzality. Navíc, jediné kore-
lace, které byly nalezeny, byla pozitivní 
korelace mezi hladinou antinukleár-
ních protilátek (ANA) a TSH [2]‚ výskyt 
ANA se ale přitom nelišil mezi PCOS 
a  zdravými kontrolami. Je tedy pa-
trné, že oblast systémové a orgánové 
autoimunity a jejího vztahu s PCOS je 
zatím spíše „terra inkognita“ a že si za-
sluhuje dalších studií, a to jak průřezo-
vých, tak ideálně i prospektivních.

Zajímavá je také zmínka o  tom, že 
by některé léčebné modality užívané 
u  PCOS mohly indukovat ovariální 
protilátky, a  tak přispívat k  subferti-
litě těchto žen. Je známo, že ovariální 
autoprotilátky indukované opakova-
nými IVF mohou být příčinou inferti-
lity [4]. Na druhou stranu nebylo pro-
kázáno, že by laparoskopická ovariální 
elektrokauterizace jako jednorázová 
procedura vedla k indukci antiovariál-
ních protilátek u žen s PCOS [5]. Op-
timální léčbu sterility u pacientek re-
zistentních na clomifen však zatím 
nemáme a i  laparoskopická diatermie 
je zatím, kromě nesporných pozitiv 

(není výskyt vícečetných gravidit a hy-
perstimulančího syndromu), obklo-
pena dalšími otazníky [6].
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