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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA  

 

Elección del tema 

Factores que reducen tejido adiposo excesivo en mujeres relacionado al síndrome de ovario 

poliquístico mejorando el autoimagen y calidad de vida  

 

Delimitación del tema 

 

El síndrome de ovario poliquístico se caracteriza por una hiperplasia ovárica con presencia 

de múltiples quistes foliculares usualmente bilaterales, con hiperandrogenismo y 

oligomenorrea o amenorrea e infertilidad o niveles excesivos de hormonas masculinas. Los 

signos y síntomas pueden ser mas graves si se tiene obesidad. 

Las mujeres con síndrome de ovario poliquístico tienden a mayor índice de masa corporal, 

circunferencia de cintura-cadera, presión arterial, hiperglucemia en ayuno y concentración 

de insulina en comparación a mujeres que no sufren de este síndrome. 

Tenemos dos clasificaciones de la distribución de la grasa corporal. Obesidad 

abdominovisceral de tipo androide, predominio de tejido adiposo en la mitad superior del 

cuerpo: cuello, hombros, sector superior del abdomen. Obesidad fémoro o ginecoide, se 

caracteriza por presentar adiposidad en los glúteos, caderas, muslos y mitad inferior del 

cuerpo. 

Con esta investigación se busca encontrar aquellos factores que tengan un impacto positivo 

en la prevención y en la diminución de tejido adiposo en las mujeres que presenten 

síndrome de ovario poliquístico mantener a la población que presente esta alteración lo más 

saludable posible y evitar desencadenar mas riesgos a la salud. 



Se busca encontrar en la población, ¿Cuáles son los métodos más eficaces en la reducción 

del porcentaje de grasa en mujeres con SOP en un rango de edad de 18 a 25 años habitantes 

del municipio de Palenque, Chiapas durante el periodo comprendido de marzo-abril del 

2021? 

PREGUNTAS DE INVESTIGACIÓN 

 

Pregunta general 

• ¿Qué tratamiento resalta en la mejora de la calidad de vida relacionada a la salud? 

Preguntas especificas 

• ¿El cambio de plan alimenticio mejora las manifestaciones clínicas del SOP?  

• ¿La percepción de autoimagen se favorece con el cambio de estilo de vida? 

• ¿Las mujeres muestra sometidas a factores de estrés no reducen porcentaje de grasa 

corporal? 

 

OBJETIVOS  

Objetivo general  

• Conocer si el cambio de estilo de vida en mujeres con SOP mejora la percepción 

autoimagen de forma favorable aumentando la calidad de vida.  

Objetivos específicos 

• Someter a un plan alimenticio a las mujeres muestra 

• Otorgar guías de ejercicios aeróbicos y anaeróbicos  

• Evaluar el nivel de estrés/ansiedad con la evolución del tratamiento  

 



JUSTIFICACIÓN  

 

El presente proyecto tiene el propósito de estudiar métodos y alternativas que ayuden a las 

mujeres con SOP a disminución de grasa corporal y circunferencia cintura-cadera, para 

reducir y/o evitar riesgos para la calidad de vida. 

Se calcula que entre un 40-60% de las mujeres que sufren de SOP manifiestan un aumento 

del tejido adiposo, llegando al sobrepeso u obesidad, dando lugar a patologías como 

problemas cardiovasculares, resistencia a la insulina entre otros, incluso a otro síndrome 

como el síndrome metabólico. 

El estrés se identifica en las mujeres portadoras de SOP dando un incremento de hirsutismo 

y otras complicaciones estéticas, alteraciones en los ciclos menstruales induciendo cambios 

endocrinos y emocionales. Las pacientes con SOP tienden a tener un eje hipotálamo 

pituitario adrenal hiperrespondiente ante los acontecimientos amenazantes, lo cual puede 

asociarse con una mayor predisposición a patologías como depresión, riesgos 

cardiovasculares y diabetes tipo II, a su vez relacionadas con comportamientos insalubres, 

el impedimento de la adherencia a los tratamientos, mayor predisposición a la obesidad y a 

la resistencia a la insulina, así como el incremento de la inflamación crónica.  

Conforme se investigue se buscarán antecedentes de científicos que estudiaron la relación 

de estos factores, queremos saber si el cambio de plan alimenticio, plan de ejercicios, 

administración de medicamentos, medicina alternativa en individual y en conjunto con los 

sujetos de estudio tienen cambios favorables, para llegar a estos resultados se llevaran a 

cabo investigaciones de campo que contaran con guías de ejercicios, menús dietéticos, 

control de medicación y cuestionarios. 

 



LIMITACIONES AL ESTUDIO 
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