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Quiz – Μύθος ή γεγονός?

 Οι γυναίκες έχουν πολύ λίγη (η ακόμα και καθόλου) τεστοστερόνη

 Τα οιστρογόνα προκαλούν αύξηση της ακμής στις γυναίκες, ενώ στους άνδρες η 

τεστοστερόνη 

 Η ακμή παρουσιάζετε πάντα μετά την ηλικία των 5 ετών

 Το άγχος συνδέεται με την ακμή 

 Πιο από τα ακόλουθα φαγητά είναι πιο πιθανό να αυξήσει την ακμή?



Σκελετός Παρουσίασης

 Ορισμός Ακμής

 Ενδοκρινολογικοί λόγοι πίσω από την Ακμή

 Ο ρόλος της τεστοστερόνης

 Παραγωγή τεστοστερόνης στη γυναίκα

 Ο ρόλος του στρες στην ακμή

 Ο ρόλος της διατροφής

 Θεραπεία Ακμής από την οπτική σκοπιά του Ενδοκρινολόγου



Ορισμός της Ακμής
 Η ακμή είναι:

 ΧΡΟΝΙΑ

 ΦΛΕΓΜΟΝΟΔΗΣ νόσος

 Καταλήγοντας σε ΛΙΠΑΡΕΣ και πολυμορφικές δερματικές ΚΥΣΤΕΣ (οι οποίες συχνά 
μολύνονται)

 Μπορεί να είναι ΉΠΙΑΣ ή ΣΟΒΑΡΗΣ μορφής:



Παράγοντες Νοσηρότητας που συνδέονται με ακμή

 Ορμονικές Αλλαγές

 Φυσιολογικές (Εφηβία)

 Παθολογικές (Σύνδρομο Πολυκυστικών Ωοθηκών)

 Φαρμακολογικές (Κορτιζονούχα)

 Οικογενειακός Παράγοντας (Γονιδιακή προδιάθεση)

 Λιπαρό Περιβάλλον

 Λιπαρές κρέμες

 Εργασιακό Περιβάλλον (Μάγειρας / τηγάνισμα)

 Διατροφική Σύνδεση (Υδατάνθρακες)

 Άγχος

 Προκαλεί ορμονικές διαταραχές, οι οποίες 

συμβάλλουν στην ακμή



Σύντομο Ιστορικό σε 1 λεπτό

 Υπάρχει ακμή στην οικογένεια (όπως σε αδερφό / αδερφή / γονείς όταν 

ήταν στην εφηβεία)?

 Παίρνεις οποιαδήποτε φάρμακα?

 Κορτιζονούχα

 Επιληπτικά

 Εάν ενδείκνυται (π.χ. αυξημένη μυϊκή μάζα): Έχεις χρησιμοποιήσει 

σκευάσματα «γυμναστηρίου»?

 Πως θα περίγραφες την διατροφή σου: Πλούσια σε υδατάνθρακες / 

πρωτεΐνη ή λίπος?

 Υπάρχει ασταθής περίοδος ή/και τριχοφυΐα?



 Ορμονικές Αλλαγές

 Φυσιολογικές (Εφηβία)

 Παθολογικές (Σύνδρομο Πολυκυστικών Ωοθηκών)

 Φαρμακολογικές (Κορτιζονούχα)

 Οικογενειακός Παράγοντας (Γονιδιακή προδιάθεση)

 Λιπαρό Περιβάλλον

 Λιπαρές κρέμες

 Εργασιακό Περιβάλλον (Μάγειρας / τηγάνισμα)

 Διατροφική Σύνδεση (Υδατάνθρακες)

 Άγχος

 Προκαλεί ορμονικές διαταραχές, οι οποίες 

συμβάλλουν στην ακμή

Παράγοντες Νοσηρότητας που συνδέονται με ακμή



Ακμή από το μάτι του Ενδοκρινολόγου

Στην προσπάθεια να αποδείξω την 

ενδοκρινολογική σύνδεση με ακμή, 

παραθέτω 2 ερωτήματα:

Μιλώντας ηλικιακά, πότε υπάρχει έξαρση στην 

ακμή?

Υπάρχει κάποια ορμόνη η οποία αυξάνεται σε 

αυτή την ηλικιακή περίοδο?









Κύρια Σημεία - “Take-Home Message”

 Η Τεστοστερόνη (και τα παράγωγά της) είναι μία από τις κύριες ορμόνες που 

συνδέονται με την ακμή

 Περίοδοι φυσιολογικής αύξησης της τεστοστερόνης, θα προκαλέσει έπαρση 

της ακμής



Που παράγετε η Τεστοστερόνη (και τα 

παράγωγά της)

 Στους άνδρες: Όρχεις 

 Γυναίκες: Ωοθήκες

 Άνδρες & Γυναίκες: Επινεφρίδια



Παραγωγή Τεστοστερόνης

Στα επινεφρίδια



Κύρια Σημεία - “Take-Home Message”

 Η Τεστοστερόνη (και τα παράγωγά της) είναι μία από τις κύριες ορμόνες που 

συνδέονται με την ακμή

 Περίοδοι φυσιολογικής αύξησης της τεστοστερόνης, θα προκαλέσει έπαρση 

της ακμής

 Σε περίοδο άγχους/στρες, η τεστοστερόνη αυξάνεται



Συνδετικός κρίκος παχυσαρκίας με 

ακμή

2 γεγονότα τα οποία πρέπει να αποδείξω:

Ψηλά επίπεδα ΙΝΣΟΥΛΙΝΗΣ ΑΥΞΑΝΟΥΝ τα επίπεδα 

ΤΕΣΤΟΣΤΕΡΟΝΗΣ σε μια γυναίκα

Το Σύνδρομο Πολυκυστικώς Ωοθηκών, ΑΥΞΑΝΕΙ τα 

επίπεδα ΤΕΣΤΟΣΤΕΡΟΝΗΣ





Κύρια Σημεία - “Take-Home Message”

 Η Τεστοστερόνη (και τα παράγωγά της) είναι μία από τις κύριες ορμόνες που 

συνδέονται με την ακμή

 Περίοδοι φυσιολογικής αύξησης της τεστοστερόνης, θα προκαλέσει έπαρση 

της ακμής

 Σε περίοδο άγχους/στρες, η τεστοστερόνη αυξάνετε

 Ψηλά επίπεδα ΙΝΣΟΥΛΙΝΗΣ ΑΥΞΑΝΟΥΝ τα επίπεδα ΤΕΣΤΟΣΤΕΡΟΝΗΣ σε μια 

γυναίκα

 Το Σύνδρομο Πολυκυστικών Ωοθηκών, ΑΥΞΑΝΕΙ τα επίπεδα ΤΕΣΤΟΣΤΕΡΟΝΗΣ



Εάν η ινσουλίνη διεγείρει παραγωγή 

τεστοστερόνης, τότε τι διεγείρει παραγωγή 

ινσουλίνης? 

 Η ινσουλίνη είναι ορμόνη η οποία παράγεται για την ομαλοποίηση της 

γλυκόζης αίματος

 Κατανάλωση οποιασδήποτε τροφής περιέχει ΥΔΑΤΑΝΘΡΑΚΑ, θα αυξήσει 

την παραγωγή ινσουλίνης

 Όπως έχουμε δει, η ινσουλίνη διεγείρει την παραγωγή τεστοστερόνης στις 

ωοθήκες



Διατροφική Επίδραση στην διέγερση Ωοθηκών 

 Όσο πιο γρήγορη 
είναι η απορρόφηση 
του υδατάνθρακα 
τόσο πιο ισχυρή είναι 
η διέγερση των 
κυττάρων που 
παράγουν 
τεστοστερόνη



Ενδοκρινολογική Θεραπεία Ακμής

Μείωση παραγωγής τεστοστερόνης από τις 

Ωοθήκες

Μείωση ινσουλινο-αντίστασης

Μείωση επινεφριδιακής παραγωγής 

τεστοστερόνης



Γλυκαιμικό Φορτίο (Γ.Φ.)

 Διατροφικός Δείκτης για 

το βαθμό αύξησης της 

ινσουλίνης

 Χαμηλό Γ.Φ. = Χαμηλή 

παραγωγή ινσουλίνης

 Ψηλό Γ.Φ. = Ψηλή 

παραγωγή ινσουλίνης



Θεραπεία Ακμής

 Εκπαίδευση (και κατανόηση) από 
τον ασθενή για την ορμονική 
διαταραχή

 Εξαίρεση άλλων ορμονικών 
διαταραχών

 Διατροφή χαμηλού γλυκαιμικού
φορτίου

 Φάρμακα που μειώνουν τα 
επίπεδα ινσουλίνης 
(GLUCOPHAGE)

 Φάρμακα που μειώνουν τα 
επίπεδα τεστοστερόνης

 Καθαρισμός προσώπου 

από αισθητικό

 Κρέμες προσώπου

 Δερματολογικές κρέμες

 Αντιβίωση



Θεραπεία Ακμής



Αμερικάνικες 

Κατευθυντήριες 

γραμμές 

θεραπείας 

Ακμής 

(Δερματολογικής 

Εταιρείας)


