
Wenn der Zyklus schweigt
Funktionelle Hypothalamische Amenorrhoe (FHA)

als zentrale Differenzialdiagnose zum
Lean Polyzystischen Ovarialsyndrom (Lean PCOS)



Praxisbeispiel
Alter: 29 Jahre
Grösse: 163 cm

Gewicht: 53 kg
BMI: 19.9 kg/m²

Zyklus

Unregelmässig seit 2 Jahren
(Menstruation: ca. 6x / Jahr)

Transvaginale Sonografie

polyzystisches Morphologiemuster

Diagnose: PCOS

Veränderungen nach der Diagnose
Energieaufnahme ↓

Kohlenhydrataufnahme ↓
Sportliche Aktivität ↑

 Amenorrhoe



Hypothalamus-Hypophysen-Ovar-Achse (HPO-Achse)



Funktionelle Hypothalamische Amenorrhoe (FHA)

 Sekundäre Amenorrhoe (≈30 % aller Fälle sekundärer Amenorrhoe)

• Hypogonadotroper Hypogonadismus

• ↓ GnRH-Pulsatilität (reversibel)

Indikation zur Abklärung

• Amenorrhoe ≥ 3 Monate

oder

• Zyklusintervalle > 45 Tage (persistierend)





Ausschluss Anamnese Klinik Labor Bildgebung

Diagnostik

 Diagnose der Exklusion



• Fokus: Ernährungsanamnese

• Gewichtsverlauf

• Zyklusanamnese

• Körperliche Aktivität

• Schlafverhalten

• Stressverhalten

• Persönlichkeitsmerkmale wie Perfektionismus, hohes Bedürfnis nach sozialer 

Anerkennung, eigene Ambitionen und Erwartungen an sich selbst und andere

Ausschluss Anamnese Klinik Labor Bildgebung



Ausschluss Anamnese Klinik Labor Bildgebung

• Transvaginale Sonografie

• Beurteilung der Ovarien

• Polyzystische Ovarialmorphologie (PCOM)?

PCOM ≠ PCOS

Bis zu 50 % der Frauen mit FHA zeigen ein PCOM-Muster auf.



Und das Problem?

Rotterdam-Kriterien zur Diagnose eines PCOS
≥ 2 von 3 Kriterien

1. PCOM

2. Oligo- oder Anovulation

3. Hyperandrogenismus



Ausschluss Anamnese Klinik Labor Bildgebung

Marker FHA PCOS

LH ↓ oder Normbereich ↑ oder Normbereich

FSH ↓ oder Normbereich ↓ oder Normbereich

LH:FS ↓ oder Normbereich ↑ oder Normbereich

Östradiol ↓ ↑ oder Normbereich

Androgene Normbereich ↑ oder Normbereich





Therapie FHA

Die Therapie zielt auf die Wiederherstellung der hypothalamischen GnRH-Pulsatilität.



Take Home

FHA: funktionelle, reversible Suppression der HPO-Achse

• Niedrige Energieverfügbarkeit

• Hohe Trainingsbelastung

• Stress

 Auch bei BMI im Normbereich

• PCOM ≠ PCOS auch bei FHA möglich

• ANAMNESE ist der Schlüssel  Es braucht uns Ernährungsfachpersonen

Die korrekte Diagnose ist entscheidend für eine zielgerichtete und wirksame Therapie.



Kontakt

Website

www.nutribyjessica.ch

E-Mail

jessica@nutribyjessica.ch

Fragen?
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